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Bericht des Ausschusses 

über die 

Fünfundzwanzigste Versammlung 

des 

Deutschen Vereins für öffentliche Gesundheitspflege 

zu Trier 


am 12., 13. und 14. September 1900. 


Erste Sitzung. 

Mittwoch, den 12. September 1900, Vormittags 9 Uhr. 

Vorsitzender, Geh. Baurath Stübben (Köln), eröffnet die Ver¬ 
sammlung: 

„Hochgeehrte Versammlung! Namens Ihres Ausschusses, der mich für 
das laufende Jahr zum Vorsitzenden erwählt hat, habe ich die Pflicht und 
die Ehre, die diesjährige Versammlung zu leiten. Ich begrüsse alle hier 
erschienenen alten und neuen Mitglieder des Vereines; ich heisse will¬ 
kommen die geehrten Vertreter der hohen Behörden, den Vertreter deskönigl. 
preussischen Cultusministers, Herrn Geh. Obermedicinalrath Dr. Pistor, 
sowie den Vertreter des königl. württembergischen Ministeriums, Herrn 
Medicinalrath Dr. Gussmann, dann insbesondere auch den Herrn Regierungs¬ 
präsidenten und den Herrn Oberbürgermeister von Trier, und hoffe, dass 
es Ihnen in unserer Mitte gut gefallen, und dass unsere Verhandlungen auch 
Ihnen zur Befriedigung gereichen mögen. 

„Meine Herren, abgesehen von der Nachbarschaft der Stadt Aachen, 
in welcher vom nächsten Montag ab, wie bekannt, die Jahresversammlung 
der Aerzte und Naturforscher stattfindet, abgesehen von der Nähe der 
französischen Grenze, welche jeder überschreiten muss, der etwa von hier 
aus die Weltausstellung besuchen will, hatten wir noch einen besonderen 
Grund, eine liebenswürdige Einladung der Stadt Trier anzunehmen und Sie 
hier in die Westecke des deutschen Vaterlandes zusammenzuberufen. Wir 
glaubten nämlich, annehmen zu müssen, dass vielen von Ihnen es lieb sein 
würde, diesen gesegneten Landstrich, der von Saar und Mosel durchflossen, 
von schönen Landschaften, von hübschen Orten und blühenden Städten er¬ 
füllt, und der von einer geselligen und fröhlichen Bevölkerung bewohnt ist, 
näher kennen zu lernen. 

„Wir sind hier auf klassischem Boden. Schon vor Beginn unserer 
Zeitrechnung haben hier ihr Kriegs- und Friedenshandwerk die Trevirer voll¬ 
führt, die dieser Stadt den Namen gegeben haben; ja man sagt, 300 Jahre, 
ehe Rom bestanden hat, habe schon Trier bestanden. Nun, wenn das auch 
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XXY. Versammlung des Deutschen Vereins 


wohl schwer genau auf wissenschaftlich historischem Wege nachzuweisen 
sein wird, so sind wir doch von dem ehrwürdigen Alter dieser Stadt und 
von der Bedeutung ihrer Cultur voll durchdrungen. Sie wissen, dass hier 
in Trier und an der Mosel die römische Herrschaft vier Jahrhunderte ge¬ 
dauert hat und dass Trier der Sitz einer glänzenden Culturentwickelung ge¬ 
wesen ist. Dafür sind steinerne Zeugen, die herrlichen Baureste aus der 
antiken Zeit, die uns hier vor Augen treten: die Porta nigra, die Baureste 
der kaiserlichen Wohnungen, der Thermen, der Arena, der Basilica und vieler 
prunkreicher Villen. Und nicht bloss die Steine, auch die Dichter geben 
uns Kunde von jener Zeit. Ausonius singt in hoben Tönen das Lied von 
der Schönheit der Mosel, von der Schönheit ihrer rebenumkränzten Berg¬ 
hänge und von den römischen Villen, die in grosser Zahl und hellen Farben 
herunterglänzten ins Thal, schöner und einladender noch als heute die 
Burgen und Burgruinen auf den Bergkuppen. 

„Es muss damals ein herrliches Leben gewesen sein hier in Trier und 
an der Mosel. Aber auch heute noch ist es ganz erträglich hier. Die 
Mosellandschaft ist heute bewohnt von einer Bevölkerung, die deutsch und 
treu ist, fleissig und strebsam, arbeitsam und gleichzeitig lebensfroh und 
gesellig. Liebenswürdige Frauen, tüchtige und — wie soll ich sagen — 
sesshafte Männer, die von der Vorzüglichkeit ihrer edlen Crescenzen an 
Saar und Mosel voll überzeugt sind. Ich glaube desshalb, dass wir mit 
vollem Vertrauen auf einige angenehme Tage in dieser Stadt hoffen dürfen, 
und, was die Hauptsache ist, wir wünschen zugleich und ich gebe der 
Zuversicht Ausdruck, dass unsere Berathungen von einem vollen segens¬ 
reichen Erfolge gekrönt werden mögen, nicht bloss für unseren Verein, 
sondern für die Allgemeinheit, der wir dienen. 

„In diesem Sinne eröffne ich die 25. Jahresversammlung des Deutschen 
Vereins für öffentliche Gesundheitspflege und theile zunächst ein soeben ein¬ 
gegangenes Telegramm aus Luzern mit: 

Zu meinem grossen Bedauern verhindert, freundlicher Einladung zu 
folgen, heisse ich die 25. Versammlung des Deutschen Vereins für 
öffentliche Gesundheitspflege in Trier aus der Ferne herzlich will¬ 
kommen und erwünsche Ihren für das Gemeinwohl so bedeutsamen 
Berathungen den besten Verlauf. 

Nasse 

Oberpräsident der Rheinprovinz. 

„Ich schlage Ihnen vor, dem Herrn Oberpräsidenten für diese freund¬ 
lichen Worte den Dank der Versammlung telegraphisch zu übermitteln. 

„Ich gebe nunmehr zunächst das Wort dem Herrn Regierungspräsidenten 
Dr. Zur Nedden.“ 

Regierungspräsident Dr. Zur Nedden (Trier): „Gestatten Sie, 
meine hochgeehrten Herren, dass ich Sie Namens der königl. Regierung in 
Trier, welche die fördersamen und so dankenswerthen und bewährten Arbeiten 
und Bestrebungen des Deutschen Vereins für öffentliche Gesundheitspflege 
mit regstem Interesse verfolgt, auf das Herzlichste begrüsse. 

„Gleich Ihrem Herrn Vorsitzenden giebt mir der Umstand, dass Sie 
gerade in Trier tagen, Veranlassung zu einigen local gefärbten Betrachtungen. 
Dionys von Halikarnass soll, als er in Rom weilte, erklärt haben: drei Dinge 
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für öffentliche Gesundheitspflege zu Trier. 

sind es vor allen, die ich beim römischen Volke bewundere: die 
Wasserleitung, die öffentlichen Strassen und die Cloaken. Die grossartigen 
römischen Baureste, meine Damen und Herren, die wir hier in Trier an¬ 
staunen, lassen nun wohl der Annahme ihre Berechtigung zu Theil werden, 
dass auch in unserer alten römischen, stolzen Colonial- und Kaiserstadt 
Aedilen und Archiatres populäres für gute sanitäre Zustände treu gesorgt 
haben. Ich erinnere nur an die grossartigen Reste unserer öffentlichen 
Bäderanlagen; ich erinnere an die Wasserleitung, die aus dem fernen 
Ruverthal kilometerweit gutes Trinkwasser der Stadt zuführte. Wie es 
dann im Mittelalter zu Trier in hygienischer Beziehung ausgesehen haben 
mag? Ich gestehe offen, dass ich in dieser Beziehung weniger Vertrauen 
habe. Ich habe auch Grund zu der Annahme, dass damals wohl kein 
Verein für öffentliche Gesundheitspflege hier in Trier sorgsam gearbeitet 
hat. Wenigstens — oder ich will sagen: beispielshalber lassen alt-über¬ 
kommene Strassennamen, wie Eulenpfütz, Pfützenstrasse, Fröschepuddel, 
Rindertang nicht gerade retrospectiv die allerschönsten Hoffnungen auf- 
kommen. Und heute, meine Herren? wenn ich vor dieser so sachkundigen 
Corona behaupten wollte, dass, abgesehen von unseren vortrefflichen und 
segensreich wirkenden Krankenanstalten, auch schon im übrigen die sanitären 
Zustände in der Stadt Trier musterhaft wären, so, glaube ich, würde vor 
allen Dingen der verehrte Herr Oberbürgermeister de Nys sagen: Na, der 
stört aber ganz bedenklich meine Kreise und Pläne! Denn, meine Herren, 
ich darf Ihnen verrathen, dass seit einiger Zeit auch hier in Trier ein 
frischerer hygienischer Wind weht, der hoffentlich recht bald alle bösen 
Miasmen und alle noch vorhandenen Schäden fortblasen wird. Ich erwähne 
an dieser Stelle nur die schon begonnene durchgreifende Canalisirung des 
gesammten Stadtgebietes und die interessante Idee, durch Errichtung einer 
Wasserleitung im Ruverthale wieder in die Jahrhunderte alten Fusstapfen 
der Römer zu treten. 

„Gerade zur rechten Zeit aber, meine Herren, tagt jetzt hier der 
Deutsche Verein für öffentliche Gesundheitspflege. Ich bin fest überzeugt, 
dass wir Trierer Bürger und Beamten aus Ihren Verhandlungen und aus 
der Unterhaltung mit Ihnen die reichste Belehrung und Anregung für alle 
Pläne und Ideen schöpfen werden, die zur Zeit in Stadt und Bezirk Trier 
erörtert werden, und insbesondere auch in diesem Sinne heisse ich Sie 
nochmals Namens der königl. Regierung hier auf das Herzlichste will¬ 
kommen.“ 

Oberbürgermeister Geh. Regiernngsrath de Nys (Trier): „Hoch¬ 
geehrte Versammlung! Indem ich dem mich sehr ehrenden Aufträge, Sie 
heute hier im Namen unserer Stadt willkommen zu heissen, nachkomme, 
muss ich Ihnen zunächst den herzlichsten Dank dafür aussprechen, dass 
Sie uns die Ehre erwiesen haben, hier Ihre 25. Versammlung abzuhalten. 
Es hat die Kunde davon unsere Stadt und ihre Vertretung mit grosser 
Freude erfüllt, und wir haben uns sofort veranlasst gesehen, die Sache in 
jeder Richtung in die Hand zu nehmen, damit die Ziele, die Sie erstreben 
wollen, auch wirklich hier von Ihnen erreicht weiden. Der freundliche 
Schmuck der Strassen, der sich Ihnen heute zeigt, wird Ihnen ein Zeichen 
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dafür sein, dass die Bürgerschaft Sie herzlich gern hier sieht, und dass wir 
selber uns bestreben werden, nach jeder Richtung hin dafür zu sorgen, 
dass diese Tage, die Sie hier verleben werden, für Sie angenehme und nütz¬ 
liche sein mögen. 

„Es war ja in mancher Beziehung nicht so ganz leicht für uns, indem 
eben gerade diese Versammlung in eine Zeit fällt, wo verschiedene von den 
Kräften, die bei solchen Gelegenheiten mitzuwirken pflegen, nicht hier au- 
wesend waren, und da wir nicht in dieser Beziehung ein sehr grosses 
Personal zur Verfügung haben, das fortwährend thätig ist und kräftig 
wirkt bei solchen Gelegenheiten, so ( haben wir uns eine ganz bedeutende 
Mühe geben müssen, um zu unserem Ziele zu gelangen. Ich hoffe, Sie 
werden mit dem, was Ihnen geboten wird, zufrieden sein. Ich hoffe aber 
auch, dass Sie Nachsicht üben werden für diejenigen Dinge, wo wir das viel¬ 
leicht nicht erreicht haben, was Ihnen wünschenswerth sein könnte. Jeden¬ 
falls aber sage ich Ihnen, hochverehrte Herren und Damen, dass wir, was 
wir gethan haben, mit gutem Willen und mit frohem Herzen für Sie gethan 
haben, und dass wir den Wunsch hegen, dass das, was Sie hier erreichen 
wollen, auch wirklich erreicht werde. Sie haben ja bisher schon so Vieles 
gethan zum Nutzen der Städte, und gerade die Städte sind wohl diejenigen, 
die Ihnen am meisten Dank schuldig sind für die segensreiche Thätigkeit, 
die Sie bisher entwickelt haben. Uns wird hoffentlich auch ihr Segen zu 
Theil werden, und desshalb heisse ich Sie nochmals von ganzem Herzen hier 
willkommen.“ 

Gell. Sanitatsrath Dr. Staub (Trier): „Geehrte Versammlung! 
Ich habe die Ehre, Sie im Namen des Vereins der Trierer Aerzte herzlich 
willkommen zu heissen. Dass die Aerzte Triers in erster Linie interessirt 
sind an den Verhandlungen der Versammlung, das versteht sich von selbst. 
Wir sind heute nicht mehr berufen, allein die Krankheiten zu heilen, sondern 
die Hauptsache ist es doch, Krankheiten zu verhüten, und der Zweck Ihres 
Vereins ist der, die Krankheiten zu verhüten, besonders solche Krankheiten, 
welche nicht allein den Einzelnen, sondern auch ganze Gemeinden und 
ganze Völkerschaften befallen. In diesem schönen Verein sind die Aerzte 
berufen, die Krankheitskeime zu erkennen, und die Techniker und die Ver¬ 
waltungsbeamten sind diejenigen, denen die Ausführung am Herzen liegen 
soll. Wie Grosses dieser schöne Verein von Technikern, Aerzten und Ver¬ 
waltungsbeamten schon geleistet hat, brauche ich nicht auseinanderzusetzen. 
Andere Städte geben dafür schon das beredtste Zeugniss ab. Wie der Herr 
Regierungspräsident schon auseinandergesetzt hat, sind wir aber in der Be¬ 
ziehung etwas zurückgeblieben, und um so mehr begrüsst der ärztliche 
Verein von Trier die Versammlung, indem er hofft, dass durch die Ab¬ 
haltung der Versammlung hier die Bürgerschaft selbst sehr für die Ge¬ 
sundheitspflege eingenommen werden wird, und dass die Beamten nicht 
allein unterstützt, sondern sogar angetrieben und gehoben werden von 
unten herauf — denn so muss es sein —, und dann hoffe ich, dass Trier, 
welches durch* die Schönheit seiner Lage, durch seine alte Geschichte, durch 
seine schönen Monumente bis jetzt immer eine hervorragende Stelle ein¬ 
genommen hat, jetzt, wenn auch keine Handelsstadt, so doch eine saubere. 
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freundliche Stadt werden wird, und dass es eine der Zierden unter den 
Städten Deutschlands sein möge, wozu unser Verein beitragen möge." 

Vorsitzender Geh. B&urath Stühbeil (Köln): „Meine Herren, ich 
glaube in Ihrem Sinne zu sprechen, wenn ich den geehrten Herren Vor¬ 
rednern, insbesondere dem Herrn Regierungspräsidenten Dr. Zur Nedden, 
dem Herrn Oberbürgermeister Geh. Rath de Nys und Herrn Dr. Staub für 
die anerkennenden Worte, die sie gesprochen haben, unseren herzlichsten 
Dank ausspreche. Meine Herren, in dem innigen Zusammenwirken und in 
der engen praktischen Fühlung mit den Staats- und den Communal- 
behörden, sowie mit unseren collegialen Fachkreisen hat der Deutsche 
Verein für öffentliche Gesundheitspflege seit seinem Bestehen die Haupt¬ 
wurzeln seiner Kraft gefunden. Gerade desshalb ist es ihm, gottlob, auch 
gelungen, in mancher Beziehung Erfolge zu erreichen, die sonst nicht 
erreicht worden wären. Wir wünschen und hoffen, dass das stets so bleiben 
möge, und in diesem Sinne spreche ich nochmals den geehrten Herren 
unseren Dank aus. 

„Meine Herren, es liegt mir nunmehr nach den Satzungen ob, die Bil¬ 
dung des Bureaus zu veranlassen. Ich gestatte mir die Bitte an Herrn 
Oberbürgermeister Geh. Regierungsrath de Nys, hier neben mir als erster 
stellvertretender Vorsitzender der Versammlung Platz nehmen zu wollen, und 
gestatte mir ebenso die Bitte an Herrn Geh. Obermedicinalrath Dr. Pi stör 
zu richten, als zweiter Stellvertreter gütigst fungiren zu wollen. Ich bitte 
ferner Herrn Sanitätsrath Dr. Roller aus.Trier freundlichst neben unserem 
ständigen Secretär als zweiter Schriftführer hier Platz zu nehmen. 

„Nachdem somit das Bureau gebildet ist, meine Herren, ertheile ich 
das Wort unserem Geschäftsführer Herrn Geh. Sanitätsrath Dr. Spiess zum 
Rechenschaftsbericht. u 

Der ständige Secretär Dr. SpiflSS verliest hierauf den 
Rechenschafts-Bericht 

des Ausschusses des Deutschen Vereins für öffentliche Gesund¬ 
heitspflege für das Rechnungsjahr 1899 bis 1900. 

„Durch Beschluss der Vereinsversammlung in Nürnberg wurde der 
Ausschuss für das Geschäftsjahr 1899/1900, wie folgt, zusammengesetzt: 
Erster rechtskundiger Bürgermeister v. Bor seht (München), 

Geh. Medicinalrath Professor Dr. Gaffky (Giessen), 

Stadtbaurath E. Mayer (Stuttgart), 

Oberbürgermeister Schneider (Magdeburg), 

Hofrath Dr. Stich (Nürnberg), 

Geh. Baurath Stübben (Köln) und 

Dr. Spiess (Frankfurt a. M.), ständiger Secretär. 

Nach Schluss der Versammlung trat der Ausschuss zu einer Sitzung 
zusammen und wählte gemäss §. 7 der Satzungen Herrn Geh. Baurath 
Stübben zum Vorsitzenden für das Geschäftsjahr 1899/1900. 
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„Der Ausschuss trat satzungsgemäss am 24. und 25. Februar d. J. zu 
einer vollzähligen Sitzung in Frankfurt a. M. zusammen. 

„Zunächst beschloss derselbe einer Anregung von Geheimerath Dr. Lent 
auf der Nürnberger Versammlung folgend ein Preisausschreiben zu 
erlassen für eine Anzahl populär gefasster Aufsätze über Nahrungsmittel¬ 
vertrieb, mit Zugrundelegung der betreffenden Verhandlungen auf dem 
Nürnberger Congress, welche dazu bestimmt sein sollen, in Schulbüchern 
und Sonntagsblättern abgedruckt zu werden. Es sollen 20 Preise von 50 
bis 200 Mk. im Gesammtbetrage von 2000 Mk. ausgesetzt werden. Um 
Uebernahme des Preisrichteramts wurden ersucht die Herren Prof. Dr. 
v. Esmarch (Göttingen), Prof. Dr. Heim (Erlangen), Geheimerath Dr. 
Lent (Köln), Geheimerath Matthias, Vortragender Rath im Cultusmini- 
sterium (Berlin) und der ständige Secretär, Dr. Spiess (Frankfurt &. M.), 
welche sämmtlich zugesagt haben. Das Preisausschreiben wurde an 58 
wissenschaftliche Zeitschriften und an 220 Tagesblätter Deutschlands, Oester¬ 
reichs und der Schweiz zur Veröffentlichung übersandt und in Folge hiervon 
haben 571 Personen 718 Abdrücke des Heim*sehen Vortrages mit der an¬ 
schliessenden Discussion erbeten und erhalten. 

„In Erledigung der seitens einer Anzahl Frauen in der letzten Sitzung 
des Nürnberger Congresses überreichten Eingabe, betr. die Mitwirkung 
der Frauen in der öffentlichen Gesundheitspflege, wurde beschlossen, 
den Antragstellerinnen Folgendes zu erwidern: „Der Ausschuss begrüsst 
es mit lebhafter Freude, dass unter den Frauen mehr und mehr der Wunsch 
und das Bedürfniss zu Tage tritt, ihre hygienischen Kenntnisse zu mehren 
und zu vertiefen, um so befähigter zu werden, auch praktisch - hygienisch 
mitzuwirken, wofür sich den Frauen ein reiches Feld in zahlreichen Fragen 
der öffentlichen und privaten Gesundheitspflege darbietet. Der Ausschuss 
glaubt, dass dieses Ziel am besten in bestehenden oder zu bildenden Local¬ 
vereinen erreicht werden könne, in denen Vorträge über Haus- und Schul¬ 
hygiene, und über Nahrungsmittel, speciell auch für Frauen, gehalten wer¬ 
den. Dagegen kann der Ausschuss den in der Eingabe vorgeschlagenen, 
aus den Eltern der Schulkinder zusammengesetzten Schulgesundheitsrath 
weder für zweckmässig, noch auch für durchführbar halten.“ 

„Sodann bestimmte der Ausschuss Trier als Ort der nächsten Ver¬ 
sammlung, als Zeit die Tage vom 12. bis 15. September und stellte die 
Tagesordnung in folgender Fassung auf: 

Mittwoch; den 12. September. 

I. Maassregeln zur Bekämpfung der Pest. 

Referent: Geh. Medicinalrath Professor Dr. Gaffky (Giessen). 

II. Wasserversorgung mittelst Thalsperren in gesundheitlicher Be¬ 
ziehung. 

Referenten: Geh. Regierungsrath Prof. Intze (Aachen), 

Professor Dr. C. Fraenkel (Halle a. S.). 

Donnerstag; den 18. September. 

III. Ursachen nnd Bekämpfung der hohen Säuglingssterblichkeit. 

Referent: Professor Dr. Prausnitz (Graz). 

IV. Hygiene des Fahrrads. 

Referent: Dr. med. Sigmund Merkel (Nürnberg). 
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Freitag, den 14. September. 

V. Die kleinen Wohnungen in Städten, Ihre Beschaffung und Ter- 
besserung. 

Referenten: Oberbürgermeister Beck (Mannheim), 

Medicinalrath Dr. Reineke (Hamburg), 

Geh. Baurath Stübben (Köln). 

„Eine Aenderung bei dem letzten Gegenstand vorstehender Tages¬ 
ordnung wurde nur insofern erforderlich, als Herr Oberbürgermeister Beck 
aus Gesundheitsrücksichten sich leider genöthigt sah, seine Zusage, betr. 
Uebernahme eines Referates in der Wohnungsfrage, zurückzuziehen, und 
Herr Oberbürgermeister Dr. Adiek es die grosse Freundlichkeit hatte, 
noch in letzter Stunde das betr. Referat zu übernehmen, wofür ihm der 
Verein zu besonderem Danke verpflichtet ist. 


„Die Rechnungsablage für das Jahr 1899 wurde vom Ausschuss 


geprüft und richtig befunden. 

Es betrug danach: 

Cassensaldo am 1. Januar 1899 . 47*16 M. 

Einnahmen durch Mitgliederbeiträge und Zinsen . . 9 607*50 „ 

Mithin zusammen Einnahmen 9 654*66 M. 

Dagegen an Ausgaben. 6 824*72 „ 

Bleibt ein Cassensaldo für 1900 von . . . 2829*94 M. 


„Zu Anfang des Sommers trat an den Ausschuss die Frage heran, ob 
er damit einverstanden wäre, dass anlässlich des Congresses in Trier daselbst 
eine Ausstellung für Gesundheitspflege veranstaltet werde. Da 
dem Verein hieraus weder Kosten noch Verantwortung erwachsen, stimmte 
derAusschuss zu. 

„Die Ausstellung ist von einem hiesigen Comitö ins Leben gerufen worden, 
und ist die Besichtigung derselben den Mitgliedern gegen Vorzeigen der 
Mitgliedskarte zugänglich. 

„Unter den Eingängen ist zu erwähnen: Ein Schreiben des Deutschen 
Vereins für Volkshygiene, worin der Deutsche Verein für öffentliche Ge¬ 
sundheitspflege ersucht wird, die Bestrebungen des Deutschen Vereins für 
Volkshygiene zu unterstützen, und welchem eine Anzahl Prospecte für die 
demnächst erscheinenden „Blätter für Volksgesundheitspflege“ beiliegen; 
ferner einige andere Schriften, die hier aufliegen. 


„Die Mitgliederzahl des Vereins betrug zu Ende des Jahres 1899 
1570. Von diesen sind im laufenden Jahre ausgetreten 146, davon 32 
durch Tod. Es sind dies die Herren: 

Sanitätsrath Dr. Adelt (Bunzlau), 

Sanitätsrath Kreisphysicus Dr. Adickes (Hannover), 

Regierungs- und Kreis-Medicinalrath Dr. Aub (München), 
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Dr. med. Bau dach (Schömberg i. Wtbg.), 

Ingenieur Carl Becker (Berlin), 

Medicinalrath Dr. Berger (Coburg), 

Geh. Medicinalrath Prof. Dr. Birch-Hirschfeld (Leipzig), 
Intendantur- und Baurath Bruhn (Karlsruhe), 

Oberstabsarzt Dr. Bückling (Stuttgart), 

Hofrath Dr. Die hl (München), 

Sanit&tsrath Dr. Drake (Hannover), 

Referendar Ebmeier (Würzburg), 

Geh. Medicinalrath Dr. Eigenbrodt (Darmstadt), 

Stadtbaurath Frings (Düsseldorf), 

Redacteur Gumprecht (Meran), 

Sanitätsrath Dr. Herxheimer (Frankfurt a. M.), 

Kaufmann Max Hobrecht (Rathenow), 

Regierungs- und Medicinalrath Hölcker (Münster i. W.), 
Generalarzt Dr. Hoffmann (Karlsruhe), 

Dr. med. Kestner (Mülhausen i. E.), 

Geheimrath Prof. Dr. Leichtenstern (Köln), 

Dr. med. Nagel (Halberstadt), 

Medicinalrath Dr. Oeffinger (Baden-Baden), 

Oberbürgermeister Pehlemann (Stargard i. P.), 

Medicinalrath Ribstein (Wertheim a. M.), 

Ingenieur Pietro Schmick (Frankfurt a. M.), 

Dr. Julius Schmidt (Hochheim), 

Hofrath Dr. Schnizlein (München), 

Professor Dr. Tiemann (Berlin), 

Apotheker v. Waldheim (Wien), 

Geh. Hofrath Dr. Wolf (Mosbach) und 
Sanitätsrath Dr. Zimmermann (Mühlhausen i. Th.). 

„Neu eingetreten sind 109 Mitglieder, so dass der Verein zurZeit 1 ) 
1533 Mitglieder zählt, von denen 313 in Trier anwesend sind.“ 


Vorsitzender, Geh. Baurath Stübben: „Meine Herren, wie Sie ge¬ 
hört haben, hat wiederum der Tod unter der Schaar unserer Mitglieder 
eine ausserordentlich reiche und traurige Ernte gehalten. Es befinden sich 
unter den Dahingeschiedenen eine Reihe von hervorragenden Männern, 
von Trägern altbekannter, ja berühmter Namen und von verdienstvollen 
Hygienikern, die seit langen Jahren unserem Verein thätig mitwirkend an¬ 
gehört haben. Wir werden ihnen ein treues Angedenken bewahren, und 
ich bitte Sie, zum Zeichen dessen sich von Ihren Sitzen zu erheben.“ 

Nach einigen geschäftlichen Mittheilungen seitens des Ortsausschusses 
wird nunmehr zur Erledigung des ersten Gegenstandes der Tagesordnung 
übergegangen : 


l ) Die Zahlen sind die nach Schluss £er Versammlung festgestellten. 
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Maassregeln zur Bekämpfung der Pest. 

Es lauten die von dem Referenten, Geh. Medicinalrath Professor 
Pr. Gaffky (Giessen) aufgestellten 

Schlusssätze: 

1. Die Maassregeln zur Bekämpfung der Pest haben durch die Entdeckung 
des specifischen Krankheitserregers und durch die Forschungen über sein 
Verhalten in und ausserhalb des menschlichen und thierischen Körpers 
schon jetzt eine sichere Grundlage erhalten. 

2. Die zum Schutz gegen das verseuchte Ausland erforderlichen Abwehrmaass¬ 
regeln lassen sich innerhalb des Rahmens durchführen, welcher durch die Be¬ 
stimmungen der internationalen Sanitäts-Convention von Venedig gegeben ist. 

Jene Maassregeln werden ihren Zweck um so sicherer erfüllen, je zu¬ 
verlässiger und je besser vorgebildet die mit ihrer Ueberwachung betrauten 
Organe sind. 

3. Da die Pest den günstigsten Boden für eine epidemische Verbreitung in 
dicht gebauten, überfüllten und unreinlichen Wohnquartieren findet, so ist 
auf die Sanirung solcher Quartiere schon in seuchefreien Zeiten grosses 
Gewicht zu legen. 

4. Je früher die stattgehabte Einschleppung der Pest an einem Orte bacterio- 
logisch festgestellt wird, um so sicherer wird es gelingen, die Epidemie 
im Keime zu ersticken. 

Wenn bei drohender Pestgefahr ein auffallendes Sterben unter den 
Ratten bemerkt wird, so ist alsbald eine bacteriologische Untersuchung der 
Cadaver zu veranlassen. 

Gruppenweise vorkommenden Lungenentzündungen ist in Pestzeiten be¬ 
sondere Aufmerksamkeit zuzuwenden. 

5. Um eine Einschleppung der Pest auf dem Seewege thunlichst frühzeitig 
erkennen und unschädlich machen zu können, ist neben der gesundheit¬ 
lichen Controle der einlaufenden verdächtigen Seeschiffe vor Allem auch 
eine ständige ärztliche Ueberwachung des Gesundheitszustandes der Schiffs¬ 
bevölkerung in den Häfen selbst nothwendig. Gute Einrichtungen zur 
Desinfection sowie zur Unterbringung von kranken und verdächtigen Per¬ 
sonen dürfen in den Häfen nicht fehlen. 

6. Beim Auftreten der Pest innerhalb des Deutschen Reiches bieten die in 
dem sogen. Reichsseuchengesetze enthaltenen Bestimmungen über die An¬ 
zeigepflicht, die Ermittelung der Krankheit, die Schutzmaassregeln etc. 
ausreichende Handhaben zur Bekämpfung der Seuche. 

Anzustreben bleibt der Erlass eines die obligatorische ärztliche Leichen¬ 
schau regelnden Reichsgesetzes. Die Bestimmung in §. 10 des Reichs- 
seuchengesetzes, nach welcher für die von der Pest bedrohten oder be¬ 
fallenen Orte und Bezirke durch die zuständige Behörde die Leichenschau 
angeordnet werden kann, ist als ausreichend nicht zu betrachten. 

7. Die Entsendung bacteriologisch geschulter Sachverständiger ist nicht nur 
zu diagnostischen Zwecken, sondern auch zur Unterstützung der Medicinal- 
beamten und Behörden bei der Bekämpfung der Seuche dringend zu empfehlen. 

8. Die guten Erfolge der Schutzimpfung mit abgetödteten Pestbacterien machen 
es wünschenswerth, dass zur Immunisirung der in erster Linie der An¬ 
steckung ausgesetzten Personen (Aerzte, Krankenpfleger etc.) Impfstoff be¬ 
reit gehalten wird. Es empfiehlt sich, die Herstellung des Impfstoffes 
einer Centralstelle zuzuweisen, welche sich zugleich mit der Gewinnung 
eines wirksamen Schutz- und Heilserums zu beschäftigen hätte. 
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Referent, Geh. Medicinalrath Professor Dr. Gaffky (Giessen): 

„Hochgeehrte Versammlung! Jene furchtbare Volksseuche, welche in 
früheren Jahrhunderten auch in Europa aufs Schlimmste gehaust und viele 
Millionen von Menschen dahingerafft hat, die orientalische Beulenpest, erhebt 
neuerdings wieder in bedrohlicher Weise ihr Haupt. 

„Sechs Jahre sind verflossen, seit die Nachrichten über die in Kanton 
ausgebrochene Pestepidemie zu uns gelangten, vier Jahre seit dem Aus¬ 
bruche der Seuche in Bombay. Nach Hunderttausenden zählen in dieser 
kurzen Spanne Zeit im fernen Osten die Opfer, und in immer zunehmendem 
Maasse schickt der unheimliche Feind, begünstigt durch unsere heutigen 
Verkehrsverhältnisse, seine Vorposten in alle Theile der bewohnten Erde. 
Selbst nach Süd- und Nord-Amerika und nach Australien ist die Souche 
bereits verschleppt. Am Persischen Golf, im südlichen und westlichen 
Arabien, in den Hafenstädten Aegyptens, Palästinas und Kleinasiens droht 
die Pest sich einzunisten. Auch in Europa ist es nicht bei den, in ver¬ 
schiedenen Häfen zu Schiff angelangten, rechtzeitig erkannten und unschäd¬ 
lich gemachten Pestfällen geblieben. Die Epidemie von Porto ist in Aller 
Erinnerung, und im Augenblick verfolgen wir mit Spannung und Besorgniss 
den Gang der Ereignisse in Glasgow, der bedeutendsten Handelsstadt 
Schottlands. 

„Dass die Pest an sich von ihrer früheren Bösartigkeit nichts eingebüsst 
hat, liegt klar zu Tage. Wo die Verhältnisse für eine epidemische Ver¬ 
breitung günstige sind, da kann, wie namentlich die Erfahrungen in Indien 
gezeigt haben, auch heute noch die Bevölkerung in wahrhaft entsetzlichem 
Umfange von der Seuche ergriffen und dahingerafft werden. — Auch in der 
Hinsicht ist die Pest sich gleich geblieben, dass sie da, wo sie einmal Boden 
gefasst hat, unter Umständen sehr hartnäckig sich zu erhalten vermag. So 
ist sie bekanntlich in Bombay seit ihrem Erscheinen im Jahre 1896 trotz regel¬ 
mässigem Nachlasse oder anscheinendem Erlöschen in den Sommermonaten 
alljährlich wieder mit unverminderter, ja gesteigerter Heftigkeit aufgeflammt. 

„Wer möchte angesichts solcher Thatsachen die Gefahr, welche auch 
die europäischen Culturstaaten bedroht, gering schätzen? Freilich sind in 
Indien mitten in den grossen Seuchenherden die Europäer in auffallendem 
Maasse verschont geblieben. War aber die Pest nicht stets überwiegend 
eine Krankheit der untersten, unter ungünstigen Verhältnissen lebenden 
Bevölkerungsschichten? Sind nicht andererseits auch bei uns heute noch, 
zumal in den grossen Städten, Wohnviertel genug vorhanden, in welchen 
ein eingeschleppter Pestfall die allerbedenklichsten Folgen haben könnte? 

„Mehr als *300 Menschen hat die Pest im Laufe weniger Monate in 
Porto ergriffen und mehr als 100 dahingerafft; wahrlich Grund genug, dass 
auch wir auf der Hut sind und uns nicht zu sehr auf die Erfahrung ver¬ 
lassen, dass die Seuche seit nahezu zwei Jahrhunderten uns verschont hat. 

„An den maassgebenden Stellen ist man denn auch seit dem Ausbruche 
der Seuche in Bombay keineswegs unthätig gewesen. Im Jahre 1897 in 
Venedig stattgehabte Verhandlungen haben eine internationale Vereinbarung 
über die Maassregeln gegen die Einschleppung und Verbreitung der Pest 
herbeigeführt. Von der deutschen Reichsverwaltung bezw. der preussischen 
Staatsregierung sind zum Studium der Pest 1897 nach Indien und 1899 
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nach Portugal Commissare entsandt. Die gesetzgebenden Factoren des 
Deutschen Reiches haben das viel umstrittene „Gesetz, betreffend die Be¬ 
kämpfung gemeingefährlicher Krankheiten“, zum glücklichen Abschlüsse ge¬ 
bracht und damit auch die Grundlage für einheitliche, dem heutigen Stande 
unserer Kenntnisse entsprechende Maassregeln gegen die Pest geschaffen. 
Besondere Laboratorien für die bacteriologische Untersuchung pestverdäch- 
tiger Materialien sind eingerichtet worden, und die berufenen Sachverständigen 
haben sich mit den Kennzeichen und den Eigenschaften der specifischen 
Krankheitserreger vertraut gemacht. Belehrungen über das Wesen der 
Pest, die Art ihrer Verbreitung und die Mittel zu ihrer Bekämpfung sind 
veröffentlicht. Kurz, es ist in der That bereits eine Art von Mobilmachung 
gegenüber dem drohenden Feinde durchgeführt. 

„Fast könnten bei dieser Sachlage weitere Verhandlungen über die 
Maassregeln zur Bekämpfung der Pest vorerst entbehrlich scheinen. Der 
Vorstand unseres Vereins ist indess entgegengesetzter Meinung gewesen; 
und in der That dürfte gerade der Deutsche Verein für öffentliche Gesundheits¬ 
pflege durch die Art seiner Zusammensetzung zu einer Erörterung des 
Gegenstandes besonders geeignet und berufen sein. Auch wollen wir uns 
nicht verhehlen, dass in gewissem Sinne die Pest unsere Bundesgenossin ist. 
Verdanken wir doch ohne Zweifel ihrer ebenfalls aus dem fernen Osten 
stammenden jüngeren Schwester, der asiatischen Cholera, zu einem nicht 
geringen Theil die gewaltigen Fortschritte auf dem Gebiete der öffentlichen 
Gesundheitspflege, die dem abgelaufenen Jahrhundert zum schönsten Schmucke 
gereichen. Mögen die Lehren, welche uns die Pest ertheilen kann, be¬ 
herzigt werden, ohne dass wir mit zahlreichen Menschenleben von Neuem 
das Lehrgeld bezahlen müssen. — 

„Durch die vor nunmehr sechs Jahren erfolgte Entdeckung des specifi¬ 
schen Krankheitserregers, des Pestbacillus, und durch die Forschungen über 
sein Verhalten in und ausserhalb des menschlichen und thierischen Körpers 
haben die Maassregeln zur Bekämpfung der Pest, wenn auch ohne Zweifel 
noch manches Dunkel in ätiologischer Beziehung zu lichten bleibt, schon 
jetzt eine sichere Grundlage erhalten. Soweit sie für die Abwehr der Seuche 
von Wichtigkeit sind, lassen sich unsere Kenntnisse in Kürze etwa folgender- 
maassen zusammenfassen: 

„Die Pest ist eine bei uns nur nach erfolgter Einschleppung vorkommende 
Infectionskrankheit, die nicht nur den Menschen, sondern auch gewisse 
Thiere, vor allem Nager und unter ihnen hauptsächlich die Ratten, heim¬ 
sucht. In ihren ausserhalb Europas gelegenen derzeitigen Heimstätten, den 
sogen, endemischen Herden, von welchen uns bereits mehrere bekannt sind, 
erhält sich sogar die Pest höchst wahrscheinlich in der Hauptsache durch 
jene Thiere und geht nur gelegentlich von ihnen aus auf den Menschen über. 

„Vom Menschen wird der Pestbacillus in den meisten Fällen von der 
äusseren Haut aus durch kleinste Verletzungen, Kratz wunden oder selbst 
ohne jede nachweisbare Verletzung in den Körper aufgenommen. Auch die 
sichtbaren Schleimhäute, namentlich diejenige des Mundes, und die im 
Halse gelegenen Mandeln können als Eintrittspforte dienen. In allen 
diesen Fällen entwickelt sich — in der Regel ohne wahrnehmbare Ver¬ 
änderungen an der Stelle, wo der Keim eindrang — die durch schmerzhafte 
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Drüsenanschwellungen gekennzeichnete sogen. Bubonenpest. — Eine andere 
Gruppe von Erkrankungen ist durch die primäre Betheiligung der Athmungs- 
organe charakterisirt. Hier dringt der Pestbacillus von aussen her in die 
Lunge ein, setzt sich zunächst in dieser fest und erzeugt eine von der ge¬ 
wöhnlichen Form der Lungenentzündung nur durch die bacteriologische 
Untersuchung sicher zu unterscheidende sogen. Pest-Pneumonie. 

„Sowohl bei der Bubonenpest, wie bei der Lungenpest kann sich dann 
im weiteren Verlaufe die Allgemein - Infection anschliessen, gekennzeichnet 
durch das Auftreten der Pestbacillen auch im Blute und in allen inneren 
Organen. — Eine Infection vom Darmcanal aus, wie bei der asiatischen 
Cholera, scheint bei der Pest kaum vorzukommen und spielt jedenfalls nur 
eine untergeordnete Rolle. 

„Blutsaugendes Ungeziefer, Flöhe, Wanzen und dergl., scheinen weniger 
durch directe Ueberimpfung des Krankheitskeimes als dadurch gefährlich 
zu sein, dass sie zu Scheuern und Kratzen der Haut Veranlassung geben 
und dadurch Infectionen begünstigen. 

„Dass die einzelnen Krankheitsfälle und die verschiedenen Stadien der 
Krankheit für die Umgebung des Kranken ungleich gefährlich sind, ergiebt 
sich nach dem Gesagten von selbst. Bei der Lungenpest können mit jedem 
Hustenstosse ausserordentliche Massen von Pestbacillen nach aussen entleert 
und, sei es mit verspritzten, in der Luft kurze Zeit schwebend sich erhalten¬ 
den feinsten Tröpfchen, sei es durch die gröberen Auswurfmassen, in der 
Umgebung verbreitet werden. 

„Anders verhält es sich mit den an Bubonenpest leidenden Kranken. 
Bei diesen kann unter Umständen den Pestbacillen der Weg nach aussen 
überhaupt verschlossen sein. Gefährlich werden dagegen auch diese Kranken, 
wenn sogen. Pestpusteln oder Geschwüre auf der Haut oder den Schleim¬ 
häuten vorhanden sind, wenn die eröffneten Drüsengeschwülste und Eiter¬ 
herde ihren Inhalt nach aussen entleeren, oder wenn es zur Allgemein- 
Infection kommt, bei der alle Ausscheidungen die Pestkeime enthalten können. 

„Für das Verständniss der Pestverschleppung von Ort zu Ort ist die 
Thatsache von grosser Bedeutung, dass es auch relativ leichte und mehr 
chronisch verlaufende Pestfälle giebt. Ganz besonders wichtig erscheint 
in dieser Beziehung die von einem deutschen Arzte in Alexandrien ge¬ 
machte, gelegentlich der Epidemie von Porto bestätigte Beobachtung, dass 
Personen, welche die Lungenpest überstanden haben, noch eine Anzahl 
von Wochen während der Reconvalescenz mit ihrem Sputum reichlich 
Pestbacillen entleeren können, und zwar, wie durch Thierversuche er¬ 
wiesen ist, Bacillen, welche von ihrer Bösartigkeit nichts eingebüsst 
haben. Derartige, scheinbar genesene Personen spielen vermuthlich bei der 
Verbreitung des Pestkeimes eine ähnliche Rolle wie bei der asiatischen 
Cholera die sogen. Choleraträger, Personen, welche, ohne Belbst zu er¬ 
kranken, den specifischen Keim in ihrem Darme beherbergen und mit 
ihren Ausleerungen verschleppen. 

„Was das Verhalten des Pestkeimes ausserhalb des Körpers und die 
Dauer seiner Lebensfähigkeit unter den verschiedensten äusseren Bedingungen 
betrifft, so ist hervorzuheben, dass den Pestbacillen die Fälligkeit, sogen. 
Dauerformen zu bilden, glücklicher Weise abgeht. Die experimentellen 
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Untersuchungen lassen aber keinen Zweifel darüber, dass die Bacillen unter 
günstigen Umständen, wenn sie vor Licht, Eintrocknung und Ueberwucherung 
durch andere Bacterien geschützt sind, z. B. in Wäschestücken und dergl., 
mehrere Wochen lang ihre Infectiosität zu bewahren im Stande sind. — 
Ueber die Widerstandsfähigkeit der Pestkeime gegenüber unseren Des- 
infectionsmitteln sind bereits so zahlreiche Untersuchungen angestellt, 
dass auch nach dieser Richtung unsere Maassregeln der wissenschaftlichen 
Unterlage nicht entbehren. — 

„Um in Zeiten der Pestgefahr gegen das verseuchte Ausland sich zu 
schützen, nahm man früher zu strengen Abwehrmaassregeln seine Zuflucht. 
Die aus verseuchten oder verdächtigen Häfen ankommenden Seeschiffe unter¬ 
warf man langdauernden Quarantänen, bevor man sie zum freien Verkehr 
zuliess, und an den gefährdeten Landgrenzen errichtete man militärische, 
den Verkehr mehr oder weniger vollständig absperrende Sanitätscordons. 

„Dass die auf solche Maassnahmen gesetzte Hoffnung oft genug ge¬ 
täuscht wurde, ist schon desswegen leicht verständlich, weil in Folge der ab¬ 
sichtlichen Verheimlichung der Seuchenausbrüche und des unvollkommenen 
Nachrichtendienstes die Absperrungen oft zu spät kommen mussten. 

„Nicht selten mögen auch die Ratten den Krankheitskeim trotz Quaran¬ 
täne oder Cordon eingeschleppt und so eine ähnliche Rolle gespielt haben, 
wie bei der asiatischen Cholera das verseuchte Wasser der Flüsse. 

„Als mit der mächtigen, immer steigenden Entwickelung von Handel 
und Verkehr die mit jenen Quarantänen und Sperren verbundenen Be¬ 
lästigungen und finanziellen Opfer stetig Zunahmen und dabei ihre Durch¬ 
führung immer schwieriger sich gestaltete, wurden Erleichterungen unver¬ 
meidlich. Zugleich wurde mehr und mehr anerkannt, dass die Regelung 
der einschlägigen Fragen in befriedigender Weise nur auf dem Wege inter¬ 
nationaler Abmachungen zu erzielen sei. 

„Wie schon früher für die Cholera, so ist nunmehr auch für die Pest 
eine solche Basis gewonnen, und zwar durch die schon erwähnte inter¬ 
nationale Sanitätsconvention von Venedig, der mit den meisten übrigen 
europäischen Staaten auch das Deutsche Reich beigetreten ist. Die Be¬ 
stimmungen dieser Convention beschäftigen sich namentlich auch mit den 
Maassregeln ausserhalb Europas, zumal denjenigen im Rothen Meere und 
im Persischen Golf, unter besonderer Berücksichtigung der von den Pilgern 
drohenden Gefahr. Mit Recht wird hier das Hauptgewicht auf eine Ver¬ 
besserung der sanitären Verhältnisse auf den Schiffen, insbesondere auf die 
ärztliche Ueberwachung der Schiffsbevölkerung, sowie auf das Vorhandensein 
von Isolirräumen und von wirksamen Desinfectionseinrichtungen an Bord 
der Schiffe gelegt. 

„Ein näheres Eingehen auf diese Gruppe von Bestimmungen muss ich 
mir hier versagen. Es ist zu hoffen, dass sie, unterstützt durch gründliche 
Reformen in den Sanitätsanstalten des Rothen Meeres, ihren Zweck, Europa 
vor Einschleppung der Pest möglichst zu bewahren und namentlich auch 
das in regem Verkehr mit Europa stehende Aegypten zu schützen, mehr und 
mehr erfüllen werden. 

„Was die Maassnahmen in Europa betrifft, so ist zunächst von Be¬ 
deutung, dass die der Convention beigetretenen Regierungen die Ver- 
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pflichtung eingegangen sind, von jedem yorgekommenen Pestfalle sich gegen¬ 
seitig in Kenntniss zu setzen und über die Entwickelung einer Epidemie, 
sowie über die getroffenen Maassregeln fortlaufend möglichst vollständige 
Mittheilungen sich zu machen. — Die Abwehrmaassregeln sollen sich nur 
gegen verseuchte Bezirke richten, d. h. solche, in denen das Vorkommen 
von Pestfällen in der einheimischen Bevölkerung amtlich festgestellt ist. — 
Wenn zehn Tage seit der Heilung oder dem Tode des letzten Pestkranken 
verflossen und die erforderlichen Desinfectionsmaassregeln ausgeführt sind, 
darf der Bezirk als rein erklärt werden. Die Abwehrmaassregeln sind dann 
ausser Kraft zu setzen. Der Zeitraum von zehn Tagen ist gewählt, weil 
— seltene Ausnahmen abgerechnet — innerhalb dieser Frist die stattgehabte 
Infection eines Menschen durch den Ausbruch der Krankheit sich documentirt. 
In der Regel beträgt dieses Latenz- oder Incubationsstadium nur etwa drei 
bis vier Tage. — Bemerkenswerth ist, dass je nach den Umständen schon 
eine Stadt, ein Dorf oder ein Hafen im Sinne jener Bestimmung als Bezirk 
gelten kann, vorausgesetzt, dass die Ausfuhr sogen, „giftfangender Gegen¬ 
stände“ aus demselben verboten wird. Zu letzteren sollen nur gerechnet 
werden: Leibwäsche, alte und getragene Kleider, gebrauchtes Bettzeug, so¬ 
weit sie nicht als Reisegepäck oder Umzugsgut besonderen Bestimmungen 
unterliegen, sowie Hadern und Lumpen; ferner gebrauchte Säcke, Teppiche 
und Stickereien, sogen, grüne Felle, ungegerbte und frische Häute, frische 
Thierabfälle, Klauen, Hufe, Mähnen, Haare, rohe Seide und Wolle und end¬ 
lich Menschenhaare. Die genannten Gegenstände und Waaren dürfen an 
den Grenzen des zu schützenden Landes nicht in Quarantäne zurückgehalten 
werden; sie sind entweder von der Einfuhr auszuschliessen oder zu desinficiren. 
Als Voraussetzung für die Anordnung einer Desinfection des Reisegepäcks 
oder der Waaren gilt ausserdem, dass sie nach Ansicht der localen Ge¬ 
sundheitsbehörde als mit dem Ansteckungsstoffe der Pest behaftet zu er¬ 
achten sind. 

„An den Landgrenzen sollen Quarantänen nicht mehr verhängt werden, 
wohl aber darf ein Theil der Landgrenze gesperrt werden. 

„Abgesehen von Zigeunern und Vagabunden, sowie von truppweise 
die Grenze überschreitenden Personen, wie Auswanderern und dergl., für 
welche besondere Maassnahmen getroffen werden können, dürfen nur solche 
Personen an der Grenze zurückgehalten werden, welche Pestsymptome auf¬ 
weisen. 

„Dabei wird aber dringend empfohlen, die aus einem verseuchten Orte 
kommenden Reisenden nach ihrer Ankunft am Bestimmungsorte einer zehn¬ 
tägigen, vom Zeitpunkte der Abreise an zu rechnenden ärztlichen Controle 
zu unterwerfen. 

„Die gesundheitspolizeiliche Regelung für die Flüsse, Canäle u. s. w. 
ist besonderen Vereinbarungen der Uferstaaten Vorbehalten. 

„Für die Behandlung der einlaufenden Seeschiffe ist nicht mehr, wie 
in früheren Zeiten, lediglich der Abgangshafen, sondern der Gesundheits¬ 
zustand an Bord während der Reise und bei der Ankunft das Entscheidende, 
und zwar sollen die der Controle unterliegenden Schiffe nach folgenden 
Gesichtspunkten als reine, verdächtige und verseuchte unterschieden und 
behandelt werden: 
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„Schiffe, welche weder im Abfahrtshafen, noch während der Reise einen 
Pestfall an Bord gehabt haben, gelten als reine Schiffe und werden im All¬ 
gemeinen alsbald zum freien Verkehr zugelassen. Doch kann eine ärztliche 
Revision, sowie die Desinfection der schmutzigen Wäsche, des Bilgewassers etc. 
angeordnet werden. Ferner wird empfohlen, die Schiffsmannschaft möglichst 
wenig an Land gehen zu lassen und die Reisenden, falls nicht mindestens 
zehn Tage seit der Abreise aus dem verseuchten Hafen verflossen sind, bis 
zum Ablaufe dieser Zeit im Auge zu behalten, ohne sie in ihrer Bewegungs¬ 
freiheit zu beschränken. 

„Als verdächtige Schiffe gelten diejenigen, welche zwar Pest an Bord 
gehabt haben, aber keinen neuen Fall während der letzten 12 Tage. Sie 
unterliegen stets der ärztlichen Revision und entsprechenden Desinfections- 
maassregeln. Für die Mannschaft und für die Reisenden kommt im Uebrigen 
lediglich dieselbe Ueberwachung des Gesundheitszustandes in Betracht, wie 
bei den reinen Schiffen. 

„Nur bei verseuchten Schiffen, d. h. solchen, welche zur Zeit der An¬ 
kunft noch Pest an Bord haben, oder auf welchen doch während der letzten 
12 Tage Pestfälle vorgekommen sind, ist eine Isolirung auch der gesunden 
Personen zulässig, sei es an Bord, sei es in einem Lazarethe. Die Dauer 
dieser Isolirung, welche im Gegensatz zu der milderen „Ueberwachung“ als 
„Beobachtung“ bezeichnet wird, soll aber den Zeitraum von zehn Tagen 
nicht überschreiten. — Auf einem verseuchten Schiffe noch vorhandene 
Pestkranke sollen sofort von Bord gebracht und isolirt werden, und darauf 
eine Desinfection aller verdächtigen Räume und Gegenstände auf dem Schiffe 
stattfinden. 

„Besondere Maassnahmen können für stark besetzte Schiffe, namentlich 
für Auswandererschifife, sowie solche mit schlechten Gesundheitsbedingungen 
getroffen werden. 

„Die zur See anlangenden Waaren unterliegen denselben Bestimmungen, 
wie die zu Lande beförderten. Sie dürfen also, abgesehen von den sogen, 
giftfangenden Gegenständen, für welche Einfuhrverbote zulässig sind, höch¬ 
stens einer Desinfection unterworfen werden, und zwar nur insoweit, als sie 
nach Ansicht der Gesundheitsbehörde mit dem Ansteckungsstoffe der Pest 
behaftet sind. — 

„Die kurz besprochenen Bestimmungen der Venediger Convention be¬ 
schränken ohne Zweifel die Staaten, welche ihr beigetreten sind, erheblich 
in der Wahl der gegenseitigen Abwehrmaassregeln, und es liegt daher die 
Frage nahe, ob jene Beschränkung nicht eine zu weitgehende ist. Im All¬ 
gemeinen wird man zugeben müssen, dass die schwierige Aufgabe, den 
sanitären Forderungen Rechnung zu tragen, ohne die Verkehrs- und Handels- 
interessen zu sehr zu schädigen, befriedigend gelöst ist. Sicheren Schutz 
wird man von Abwehrmaassregeln überhaupt nicht erwarten dürfen, selbst 
dann nicht, wenn die Gefahr der Einschleppung nur auf dem Seewege droht. 
Man wird hier immer mit der Möglichkeit rechnen müssen, dass ein leichter 
Pestfall der Entdeckung entgeht, dass eine inficirte Ratte an Land ge¬ 
langt, oder scheinbar unverdächtige Gegenstände den Keim verschleppen. 
Bedenklicher noch werden die Verhältnisse sich gestalten, wenn die 
Seuche in einem unmittelbar angrenzenden Lande Fuss gefasst hat. Aber 
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auch dann wird sich innerhalb des Rahmens der Venediger Vereinbarungen 
noch ein recht werthvoller Schutz erreichen lassen, vorausgesetzt, dass jede 
Regierung der eingegangenen Verpflichtung zur Mittheilung über vor¬ 
gekommene Pestfälle und über den Gang der Seuche gewissenhaft nach¬ 
kommt und die Ausfuhr verdächtiger Gegenstände aus den verseuchten Be¬ 
zirken nach Möglichkeit verhindert. 

„Mit Genugthuung können wir feststellen, dass die deutsche Reichs¬ 
verwaltung den vor Kurzem in Hamburg vorgekommenen ersten Pestfall 
alsbald im Reichsanzeiger bekannt gegeben hat. 

„Die Hauptsache wird bei der Abwehr gegen das Ausland immer sein, 
dass die Ueberwachung und Durchführung der Maassregeln in der Hand 
durchaus zuverlässiger und genügend vorgebildeter Personen liegt, und dass 
denselben Zeit und Hülfsmittel hinreichend zur Verfügung stehen. Wo das 
nicht der Fall ist, wird stets die Gefahr gegeben Bein, dass die Inspections- 
und Desinfectionsmaassregeln zu nutzlosen Scheinoperationen herabsinken. — 

„Die Erkenntniss, dass eine Einschleppung des Pestkeimes mit Sicher¬ 
heit nicht zu verhüten ist, muss uns eine ernste Mahnung sein, überall da, 
wo die Verhältnisse für eine epidemische Verbreitung der Krankheit günstige 
zu sein scheinen, schon in seuchefreien Zeiten mit allen Kräften auf eine 
Verbesserung hinzuarbeiten. 

„Hier handeltes sich allerdings um Aufgaben der öffentlichen Gesundheits¬ 
pflege, die nur allmählich und mit Aufwendung grosser Mittel gelöst werden 
können, deren Erledigung aber auch für eine erfolgreiche Bekämpfung nicht 
nur der Pest, sondern der Volksseuchen überhaupt die besten Erfolge 
verspricht. — Wie die mit Wall und Graben umgebenen, eine Ausdehnung 
nicht gestattenden Städte des Mittelalters mit ihren engen, licht- und luft¬ 
armen Gassen und Höfen und ihrem unreinlichen Proletariat so recht ge¬ 
eignet zu Seucheherden waren, so hat auch in den jüngsten Epidemieen die 
Pest den günstigsten Boden überall in den dicht gebauten, überfüllten und 
unreinlichen Wohnungen der untersten Bevölkerungsklassen gefunden. 
In Bombay haben die zusammengepfercht in dunkeln Hütten und Häusern 
lebenden, jeder gesundheitspolizeilichen Maassnahme widerstrebenden Hindus 
und Muhamedaner schwer gelitten, während die in günstigeren Wohnungs¬ 
und Lebensverhältnissen befindlichen intelligenteren Parsis schon ganz er¬ 
heblich weniger heimgesucht worden sind, und die Europäer nur verhältniss- 
mässig sehr geringe Verluste zu beklagen gehabt haben. — Dass diese 
Unterschiede nicht durch eine ungleiche Disposition der verschiedenen Rassen 
an sich zu erklären sind, unterliegt keinem Zweifel. Ueberzeugend spricht 
insbesondere für den Einfluss der Wohnung die in Indien immer von Neuem 
gemachte Erfahrung, dass das wirksamste Mittel gegen eine Pestepidemie 
in der völligen Räumung der verseuchten Quartiere und der Unterbringung 
der Bewohner in luftigen Hütten- oder Zeltlagern besteht. Je dunkler und 
je enger die Wohnung, um so günstiger liegen offenbar die Verhältnisse für 
die Erhaltung des Krankheitskeimes und für den Transport desselben vom 
Kranken zum Gesunden, um so eher werden auch die Ratten ihre ver¬ 
hängnisvolle Rolle spielen können. — Möge die Verbesserung der Wohnungs¬ 
verhältnisse der ärmeren Bevölkerung, die gerade unser Verein immer von 
Neuem sich angelegen sein lässt, und die auch in unserer diesjährigen 
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Tagung wieder einen wichtigen Theil der Verhandlungen bildet, durch die 
drohende Pestgefähr kräftig und nachhaltig gefördert werden. Je mehr 
mit den schlechtesten und ungesundesten Wohn quartieren aufgeräumt wird, 
um so sicherer wird es uns gelingen, vereinzelte eingeschleppte Pestfalle 
rechtzeitig unschädlich zu machen. 

„Auch gegen die Rattenplage ist schon in seuchefreier Zeit vorzugehen. 
Von der Zahl dieser Thiere in den alten, dichten Gebäudecomplexen 
mancher Städte, ihren Keller- und Lagerräumen, ihren alten verfallenen 
und kaum noch bekannten unterirdischen Canälen bekommt erst derjenige 
eine richtige Vorstellung, der einmal dem Abbruche eines solchen Quartiers 
beigewohnt hat. 

„Wie aber eine Ortschaft der Feuersgefahr gegenüber sich nicht allein 
darauf verlassen darf, dass sämmtliche Häuser massiv gebaut und durch 
Brandmauern oder Abstände von einander getrennt sind, vielmehr stets 
auch ein gutes Feuermeldewesen und eine schnell in Thätigkeit tretende, 
gut geschulte und geleitete Feuerwehr besitzen muss, so können wir auch 
der Pest gegenüber selbst unter günstigen sanitären Verhältnissen der steten 
Aufmerksamkeit und energischer Bekämpfungsmaassregeln nicht entrathen. 

„Glücklicherweise scheint der Pest eine Eigenschaft gänzlich zu fehlen, 
welche die asiatische Cholera in ausgesprochenem Maasse besitzt. Während 
nämlich die Cholera unter Umständen schon kurze Zeit nach der Einschleppung 
geradezu explosiv aufzutreten und weite Bevölkerungsklassen zu ergreifen 
vermag und zwar durch Vermittelung inficirten Wassers, bedarf die Pest 
nach älteren und neueren Erfahrungen erst einer gewissen Latenzperiode, 
in der sie sich schleichend einnistet, bevor sie zu einer allgemeinen epi¬ 
demischen Verbreitung die Kraft findet. — Unter solchen Umständen liegt 
es auf der Hand, dasB alles daran gesetzt werden muss, die erfolgte Ein¬ 
schleppung des Pestkeimes möglichst frühzeitig zu erkennen. Leider ist 
nun das klinische Krankheitsbild ein vielgestaltiges und häufig ein der¬ 
artiges, dass Verwechselungen mit anderen Krankheiten leicht sich ereignen 
können, um so mehr, als unsere Aerzte mit wenigen Ausnahmen die Pest aus 
eigener Anschauung nicht kennen. Auch der vor Kurzem nach Hamburg einge¬ 
schleppte Pestfall ist erst nach mehrtägigem Aufenthalte im Krankenhause 
als pestverdächtig erkannt worden; bis dahin war das Krankheitsbild ein 
derartiges gewesen, dass man ärztlicherseits einen Fall von Unterleibstyphus, 
vielleicht auch von schwerer Diphtherie vor sich zu haben glaubte. — Die 
sichere Pestdiagnose wird erst durch den Nachweis der Pestbacillen im 
Körper oder in den Ausscheidungen des Kranken oder der Leiche ermöglicht. 
Erst dieser Nachweis macht auch dem Sorglosen die Nothwendigkeit ener¬ 
gischer Maassnahmen klar. 

„Die Art, wie das Untersuchungsmaterial zu entnehmen und die bac- 
teriologische Untersuchung auszuführen ist, kann an dieser Stelle wohl 
unerörtert bleiben. Es ist schon darauf hingewiesen, dass in allen Theilen 
des Deutschen Reiches die Vorbereitungen getroffen sind, um, sobald ein 
verdächtiger Fall gemeldet wird, die Untersuchung in Angriff nehmen zu 
können. In dem Hamburger Falle konnte, als erst der Verdacht auf Pest 
rege geworden war, die bacteriologische Diagnose auf Grund der Unter¬ 
suchung einer geschwollenen Drüse und des Blutes mit grösster Wahr- 
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scheinlichkeit sofort, mit Sicherheit aber nach Ablauf von etwa 48 Stunden 
und zwar auf Grund von Thierversuchen gestellt werden. — Freilich kann 
nicht darauf gerechnet werden, dass regelmässig so frühzeitig, wie es in 
diesem Falle geschehen ist, die drohende Gefahr in voller Klarkeit erkannt 
und unschädlich gemacht wird. Namentlich in ländlichen Bezirken, in 
denen auch in ernstlichen Krankheitsfällen der Arzt häufig nicht zugezogen 
wird, liegt die Möglichkeit nahe, dass erst bei einer gewissen Häufung von 
Fällen der Verdacht auf Pest rege wird. Mahnen in dieser Beziehung doch 
auch die Erfahrungen, welche noch im letzten Jahrzehnt mit der asiatischen 
Cholera bei uns gemacht worden sind, zu vorsichtiger Beurtheilung. Im 
Allgemeinen dürfen wir aber wohl darauf rechnen, dass vorkommenden Falls 
die Natur der Krankheit noch frühzeitig genug klar gestellt werden wird, 
um die Epidemie im Keime ersticken zu können; und vor Allem dürfen wir 
zu der Sachkenntnis und der Wachsamkeit der deutschen Aerzte das Ver¬ 
trauen hegen, dass, soweit es an ihnen liegt, die Seuche nirgends unbemerkt 
sich wird einnisten können. 

„Die Gefahr, dass die Pest durch Vermittelung kranker Ratten ein¬ 
geschleppt wird, liegt begreiflicherweise namentlich in den Seehäfen nahe. 
Ueberall aber wird man in Zeiten der Pestgefahr sein Augenmerk auf diese 
Thiere zu richten und, sobald ein auffälliges Sterben unter ihnen bemerkt wird* 
die bacteriologische Untersuchung der Cadaver zu veranlassen haben, auch 
wenn unter den Menschen ein verdächtiger Krankheitsfall noch nicht vor¬ 
gekommen ist. — Bei der Schwierigkeit, Fälle von Lungenpest richtig zu 
erkennen und der besonders grossen Gefahr, welcher die Umgebung solcher 
Kranken ausgesetzt ist, müssen, wenn auch nur mit der Möglichkeit einer 
Einschleppung der Pest zu rechnen ist, gruppenweise auftretende Lungen¬ 
entzündungen und zumal solche mit tödtlichem Ausgange, als verdächtig 
angesehen werden und zur Vornahme einer bacteriologischeu Untersuchung 
Anlass geben. 

„Noch eine Maassregel, welche hinsichtlich der frühzeitigen Erkennung 
einer erfolgten Pesteinschleppung von grosser Wichtigkeit ist, möchte 
ich besonders hervorheben, nämlich die ständige ärztliche Ueberwachung 
des Gesundheitszustandes der in den Seehäfen sich aufhaltenden Schiffs- 
bevölkerung. Sie bildet eine nothwendige Ergänzung zu der gesundheitliche]* 
Controle der einlaufenden verdächtigen Schiffe und erfordert einen ständigen 
hafenärztlichen Dienst. Die musterhafte Organisation, welche unsere grösste 
Hafenstadt Hamburg auf diesem Gebiete seit der Cholera-Epidemie von 
1892 geschaffen hat, sollte überall zum Vorbild genommen werden. Eine 
falsche Sparsamkeit ist hier um so weniger angebracht, als jene Einrichtungen 
nicht nur der Seuchenabwehr dienen, sondern auch die Schiffs-Gesundheits¬ 
pflege überhaupt kräftig zu fördern geeignet sind. — Dass in jedem See¬ 
hafen der Desinfectionsdienst weitgehenden Anforderungen genügen und 
unter sachverständiger ärztlicher Controle stehen muss, und dasp es an ge¬ 
eigneten Räumlichkeiten zur getrennten Unterbringung von pestkranken 
und pestverdächtigen Personen nicht fehlen darf, braucht kaum besonders 
betont zu werden. 

„Nachdem neuerdings die Pestgefahr unseren Grenzen entschieden 
näher gerückt ist, erscheint es doppelt erfreulich, dass durch den Erlass dea 
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Reichs-Seuchengesetzes eine für das ganze Reichsgebiet einheitliche Be¬ 
kämpfung der Pest noch rechtzeitig sicher gestellt ist. Liegt anch nach 
dem Gesetze die Anordnung und Leitung der Abwehr- und Unterdrückungs- 
Maassregeln den Landes-Regierungen und deren Organen ob, so hat der 
Reichskanzler doch die Ausführung des Gesetzes und der auf Grund des¬ 
selben erlassenen Anordnungen zu überwachen, für Einheit in den Anord¬ 
nungen der Landesbehörden zu sorgen und die letzteren in dringenden Fällen 
unmittelbar mit Anweisungen zu versehen. Von Wichtigkeit ist auch, dass 
das Kaiserliche Gesundheitsamt von dem Ausbruche der Pest in einer Ort¬ 
schaft des Reiches sofort auf kürzestem Wege benachrichtigt werden muss- 
Die Bestimmungen des Gesetzes über die Anzeigepflicht, über die Er¬ 
mittelung der Krankheit und über die Schutzmaassregeln ermöglichen ohne 
Zweifel ein energisches und erfolgreiches Vorgehen gegen die Pest. 

„Die Anzeigepflicht erstreckt sich nach dem Gesetze nicht nur auf 
jeden Pest-Erkrankungs- und Pest-Todesfall, sondern auch auf jeden pest¬ 
verdächtigen Fall. Die Anzeige ist an die zuständige Polizeibehörde zu 
erstatten. Verpflichtet zur Anzeige ist in erster Linie der zugezogene Arzt, 
wenn ein solcher nicht vorhanden ist, der Haushaltungsvorstand; fehlt auch 
dieser, so liegt die Anzeige jeder sonst mit der Behandlung oder Pflege be¬ 
schäftigten Person, demnächst dem Eigenthümer der Wohnung und endlich 
dem Leichenschauer ob. In öffentlichen Anstalten, wie Krankenhäusern, 
Gefängnissen u. dergl. fällt dem Vorsteher, auf Schiffen oder Flössen dem 
Schiffer oder Flossführer die Anzeigepflicht zu. 

„Bei der mehrfach betonten grossen Schwierigkeit, manche Pestfälle 
als, solche oder auch nur als pestverdächtige zu erkennen, wird auf eine 
frühzeitige Meldung der ersten Fälle wohl nur da gerechnet werden können, 
wo die Kranken in ärztlicher Behandlung sich befinden. Wo das nicht der 
Fall ist, werden selbst tödtlich endende Fälle überaus leicht übersehen 
werden können. Eine nothwendige Ergänzung zu der Anzeigepflicht bildet 
daher die allgemeine obligatorische, durch Aerzte ausgeführte Leichenschau. 

„Leider besteht eine solche zur Zeit in Deutschland noch nicht. Viel¬ 
fach wird die Leichenschau noch durch Laien ausgeübt, und in nicht 
weniger als 14 preussischen Regierungsbezirken und 6 kleineren deutschen 
Bundesstaaten, darunter Mecklenburg-Strelitz und Oldenburg, fehlt sogar 
jede officielle Leichenschau. In §.10 des Reichsseuchengesetzes ist zwar 
bestimmt, dass für Ortschaften und Bezirke, welche von einer gemein¬ 
gefährlichen Krankheit befallen oder bedroht sind, eine amtliche Besichtigung 
jeder Leiche vor der Bestattung angeordnet werden kann; diese Bestimmung 
wird aber Seuchen gegenüber, deren erfolgreiche Bekämpfung ganz 
wesentlich von der Entdeckung der ersten, oft ganz unerwartet auftretenden 
Fälle abhängt, als ausreichend nicht angesehen werden dürfen. Der Reichs¬ 
tag hat denn auch gelegentlich der Verabschiedung des Seuchengesetzes 
beschlossen, den Herrn Reichskanzler um Vorlage eines Gesetzentwurfs zu 
ersuchen, durch welchen baldigst für das ganze Reichsgebiet eine allgemeine 
obligatorische Leichenschau vorgeschrieben wird. Hoffen wir, dass der 
Bundesrath dieser Resolution Folge geben wird. Sollte das aber nicht ge¬ 
schehen , so werden sich die deutschen Aerzte dadurch jedenfalls nicht ent- 
muthigen lassen, sondern im Interesse einer wirksamen Bekämpfung wie 
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der Pest, so der Seuchen überhaupt immer wieder den Erlass eines deutschen 
Leichenschau-Gesetzes fordern müssen. 

„Beim Auftreten pestverdächtiger Fälle gilt es zunächst, über die Art 
und den Stand der Krankheit thunlichst bald ins Klare zu kommen. Die 
hierzu uothwendigen Ermittelungen weist das Seuchengesetz dem zuständigen 
beamteten Arzte zu, welchem die Polizeibehörde Nachricht geben muss, 
sobald sie von dem Ausbruche oder dem Verdachte des Auftretens der Pest 
Kenntniss erhält. Im Nothfalle kann der beamtete Arzt die Ermittelungen 
auch vornehmen, ohne dass ihm eine Nachricht der Polizeibehörde zu¬ 
gegangen ist. Der behandelnde Arzt, der HaushaltungsVorstand, das Pflege¬ 
personal u. s. w. sind gesetzlich verpflichtet, dem beamteten Arzte auf Be¬ 
fragen Auskunft über die Entstehung und den Verlauf der Krankheit zu 
geben. Der Zutritt zu dem Kranken oder der Leiche und die Vornahme 
der erforderlichen Untersuchungen sind dem beamteten Arzte zu gestatten. 
Soweit er es für erforderlich hält, kann bei Pestverdacht auch die Leichen¬ 
öffnung polizeilich angeordnet werden. Dem behandelnden Arzte steht das 
Recht zu, den Untersuchungen bezw. der Leichenöffnung beizuwt>hnen. 

„In allen Fällen, in denen der beamtete Arzt den Verdacht, dass es 
sich um Pest handelt, theilt, wird bei den Ermittelungen behufs Sicherung 
der Diagnose die bacteriologische Untersuchung ausgeführt werden müssen. 

„Es ist dringend zu empfehlen, dass der bacteriologische Sachver¬ 
ständige schon zur Entnahme des Untersuchungsmaterials zugezogen wird. 
Die Untersuchung wird dann zum Theil sofort an Ort und Stelle ausgeführt, 
und das für die Culturen und die Thierversuche erforderliche Material in 
zweckmässigster Weise entnommen und transportirt werden können. Bis 
zum Abschlüsse der bacteriologischen Untersuchung, die, wo der Thier¬ 
versuch herangezogen werden muss, mindestens 2 bis 3 Tage erfordert, 
sind die verdächtigen Fälle natürlich wie Pestfälle zu behandeln. 

„Ob auch nach der ersten Feststellung der Pest an einem Orte über 
jeden einzelnen Krankheits- und Todesfall Ermittelungen stattfinden sollen, 
hat nach dem Seuchengesetze die höhere Verwaltungsbehörde zu bestimmen. 
Bis zum Erlass einer solchen Anordnung soll der beamtete Arzt die wei¬ 
teren Ermittelungen nur im Einverständnisse mit der unteren Verwaltungs¬ 
behörde und nur insoweit vornehmen, als dies erforderlich ist, um di© 
Ausbreitung der Krankheit örtlich und zeitlich zu verfolgen. 

„Gegen die in dieser Bestimmung liegende Beschränkung ist kaum 
etwas einzuwenden, da bei den höheren Verwaltungsbehörden wohl stets 
auf das Verständniss für die Nothwendigkeit, der Pest möglichst bis in ihre 
letzten Schlupfwinkel nachzugehen, gerechnet werden darf. 

„Die zur Verhütung der Weiterverbreitung der Pest erforderlichen 
Maassregeln sollen zwar nach dem Seuchengesetze von der Polizeibehörde 
angeordnet werden, bei Gefahr im Verzüge hat aber der beamtete Arzt das 
Recht, sofort die nöthigen Anordnungen zu treffen, die so lange in Kraft 
zu bleiben haben, bis von der zuständigen Behörde anderweite Verfügung 
getroffen wird. Diese dem beamteten Arzte eingeräumte Befugniss erscheint 
um so nothwendiger, als in der That jede Verzögerung in der Abwehr ver¬ 
hängnisvoll werden kann. 

„Beim Auftreten der Pest an einem Orte sind pestkranke Personen bis 
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zu ihrer völligen Heilung bezw. bis zum Tode derart abzusondern, dass jede 
Verbreitung des Krankbeitskeimes möglichst ausgeschlossen ist; kranke, der 
Pest nur verdächtige Personen sind so lange wie Pestkranke zu behandeln, 
bis jeder Pestverdacht hinfällig ist; der Ansteckung verdächtige Personen 
werden, auch wenn sie noch keinerlei Krankheitserscheinungen zeigen, am 
besten ebenfalls einer strengen Absonderung und zwar bis zur Dauer von 
10 Tagen unterworfen, doch so, dass sie mit den kranken und krankheits¬ 
verdächtigen nicht in Berührung kommen. Erst, wenn wegen der zu grossen 
Zahl solcher ansteckungsverdächtigen Personen die Absonderung nicht mehr 
durchführbar erscheint, wird an ihre Stelle die sogenannte Ueberwachung 
zu treten haben. 

„Alle Ausscheidungen der Kranken und die mit ihnen in Berührung 
gekommenen Gegenstände, namentlich die Leib- und Bettwäsche, sind wirk¬ 
sam zu desinficiren; die Leichen sind thunlichst bald aus den Häusern zu 
entfernen, so einzusargen, dass einer von ihnen ausgehenden Gefahr vor¬ 
gebeugt ist, und thunlichst bald zu bestatten. 

„Die Vernichtung der Ratten und Mäuse ist energisch in Angriff zu 
nehmen, auch da, wo ein auffallendes Sterben unter diesen Thieren noch 
nicht zu bemerken ist. Grössere Magazine, Getreidespeicher, Canäle u. dergl., 
welche erfahrungsgemäss jenem Ungeziefer als Schlupfwinkel dienen, 
sind dabei besonders zu berücksichtigen. Für Reinhaltung der Häuser und 
schnelle Beseitigung der Abfälle ist Sorge zu tragen. Sogenannte Pest¬ 
häuser, d. h. solche, in denen nach Entfernung des oder der Kranken trotz 
erfolgter Desinfection die Seuche von Neuem auftritt, oder in denen an der 
Pest erkrankte oder verendete Ratten oder Mäuse gefunden werden, müssen 
geräumt werden. — Häuser oder Wohnungen, in denen ein Pestkranker 
sich befindet, sind kenntlich zu machen. — Nach erfolgter Heilung oder 
dem Tode des Kranken hat eine gründliche Desinfection der inficirten und 
verdächtigen Räumlichkeiten stattzufinden; ebenso ist jedes Fahrzeug, welches 
zum Transport einer pestkranken oder pestverdächtigen Person gedient hat, 
zu desinficiren. — Alle Veranstaltungen, welche grössere Ansammlungen 
von Menschen mit sich bringen, wie Messen, Märkte u. dergl., werden in 
pestinficirten Bezirken zu verbieten oder zu beschränken sein. — 

„Ohne Zweifel handelt es sich bei diesen zur Bekämpfung der Pest 
erforderlichen Maassnahmen zum Theil um solche, welche tief in die per¬ 
sönliche Freiheit und in die Familienbeziehungen eingreifen. Um so 
nothwendiger war es, für ihre Durchführung eine unanfechtbare Grundlage 
zu schaffen, wie das Seuchengesetz sie jetzt thatsächlich bietet. — Die am 
tiefsten einschneidende Maassregel, die zwangsweise zu bewirkende Ueber- 
führung des Kranken in ein Krankenhaus, ist übrigens in Folge Reichstags- 
beschlusses an die Bedingung geknüpft, dass das Krankenhaus geeignet ist, 
und dass der behandelnde Arzt kein Bedenken hat. Während der Gesetz¬ 
entwurf die Entscheidung über die NothWendigkeit jener Maassregel ge¬ 
gebenen Falls lediglich dem beamteten Arzte ‘einräumte, heisst es nunmehr 
in §. 14 des Gesetzes: „Werden auf Erfordern der Polizeibehörde in der 
Behausung des Kranken die nach dem Gutachten des beamteten Arztes zum 
Zwecke der Absonderung nothwendigen Einrichtungen nicht getroffen, so 
kann, falls der beamtete Arzt es für unerlässlich und der behandelnde Arzt 
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es ohne Schädigung des Kranken für zulässig erklärt, die Ueberführung des 
Kranken in ein geeignetes Krankenhaus oder in einen anderen geeigneten 
Unterkunftsraum angeordnet werden. tf 

„Wie die kranken, so können auch die krankheitsverdächtigen und die 
nur ansteckungsverdächtigen Personen abgesondert werden; doch dürfen 
die verdächtigen nicht mit kranken Personen in demselben Raume unter¬ 
gebracht werden. Die gemeinschaftliche Unterbringung von ansteckungs- 
und krankheitsverdächtigen Personen darf nur geschehen, soweit der be¬ 
amtete Arzt es für zulässig hält. — Für diejenigen Fälle, in welchen eine 
gänzliche oder theilweise Räumung von inficirten Wohnungen oder Ge¬ 
bäuden nach dem Gutachten des beamteten Arztes unerlässlich ist, muss 
den Bewohnern nach §.18 des Gesetzes unentgeltlich anderweit geeignete 
Unterkunft geboten werden. Nicht unwichtig, weil durch sie der Verheim¬ 
lichung inficirter Gegenstände vorgebeugt wird, ist auch die in §. 29 des 
Gesetzes enthaltene Bestimmung, nach welcher für die auf polizeiliche An¬ 
ordnung vernichteten oder durch die amtliche Desinfection beschädigten 
Gegenstände auf Antrag Entschädigung gewährt werden muss. — Ueber 
die Desinfectionsmaassregeln sollen übrigens wie über die in dem Gesetze 
vorgesehenen Schutzmaassregeln überhaupt nach §. 23 vom Bundesrath noch 
weitere Bestimmungen erlassen werden. — 

„Die Arbeitslast sowohl wie die Verantwortung, welche dem beamteten 
Arzte beim Ausbruch der Pest in seinem Bezirke obliegen, die Anforderungen, 
welche an seine Sachkenntniss und seine Urtheilsfähigkeit gestellt werden, 
sind, darüber kann kein Zweifel bestehen, ausserordentlich grosse. 

„Zumal da, wo der Kreisarzt zugleich ärztliche Praxis ausübt, wird 
ihm die Arbeit bald über den Kopf wachsen können. Sind ihm doch zu 
allem übrigen auch noch Nachforschungen über die Entstehung und die Ur¬ 
sache der einzelnen Pestfälle zur Pflicht gemacht. Unter solchen Um¬ 
ständen wird es sich empfehlen, in ähnlicher Weise, wie es bei der Be¬ 
kämpfung der Cholera bereits mit gutem Erfolge geschehen ist, geeignete 
Sachverständige an Ort und Stelle zu senden, welche die beamteten Aerzte 
und die Behörden bei der Bekämpfung der Seuche zu unterstützen und als 
ihre Berather zu dienen haben. Dass für diese Aufgabe hygienisch und 
bacteriologisch geschulte Aerzte am besten geeignet sind, liegt auf der Hand. 

„Eine nicht zu unterschätzende Thätigkeit können bei richtiger Or¬ 
ganisation auch die sogenannten Sanitäts-Commissionen entfalten, indem 
sie nicht nur die Aufdeckung und Beseitigung allgemein sanitärer Miss¬ 
stände sich angelegen sein lassen, sondern auch durch regelmässige Haus- 
zu-Haus-Besuche den Gesundheitszustand der Bevölkerung überwachen 
helfen und zur rechtzeitigen Ermittelung pestverdächtiger Fälle beitragen. — 

„Die bisher besprochenen Maassnahmen zielen sämmtlich darauf ab, 
den speciüschen Pestkeim nach Möglichkeit zu vernichten und ihm die 
Wege der Weiterverbreitung abzuschneiden. Es steht uns aber auch noch 
ein anderer Weg zur Bekämpfung der Pest offen, nämlich die künstliche 
Verminderung der individuellen Empfänglichkeit. 

„Die an Thieren angestellten experimentellen Untersuchungen und die 
bereits in grossem Umfange, namentlich in Indien, gemachten Erfahrungen 
an Menschen lassen in der That keinen Zweifel darüber, dass durch so- 
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genannte Schutzimpfungen nicht unerhebliche Erfolge erzielt werden können. 
Freilich kann, wenigstens zur Zeit, nicht davon die Rede sein, etwa die 
gesammte Bevölkerung auf diesem Wege gegen die Pest immun machen zu 
wollen, in ähnlicher Weise, wie es gegenüber den Pocken geschieht; wohl 
«ber wird die Schutzimpfung für einzelne, der Ansteckung besonders aus¬ 
gesetzte Personen, -wie Aerzte und Krankenpfleger, unter Umständen auch 
für besonders gefährdete Bevölkerungsgruppen, für eine ganze Schiffs¬ 
besatzung u. s. w. zu empfehlen sein. 

„Zur Erzielung der Immunität kommt in erster Linie ein sogenanntes 
actives Immunisirungsverfahren in Betracht, darin bestehend, dass der zu 
schützenden Person eine Aufschwemmung von abgetödteten Pestbacterien 
unter die Haut gespritzt wird. 

„Der Körper reagirt auf diese Einspritzung durch Bildung von spe- 
cifischen Schutzstoffen. Die mehr oder weniger vollständige Immunität 
stellt sich aber dabei — und zwar unter leichten Störungen des Allgemein¬ 
befindens — erst allmählich, im Laufe von etwa 8 Tagen ein. Sie scheint 
dafür aber auch in der Regel einige Monate vorzuhalten. 

„Ausser dieser activen bedient man sich auch der sogenannten passiven 
Immunisirung. Das Verfahren gestaltet sich hier so, dass zunächst ge¬ 
eignete Thiere — man pflegt Pferde zu benutzen — durch Einspritzung 
von Pestbacterien activ immunisirt werden. Die im Körper der Thiere ge¬ 
bildeten fertigen Schutzstoffe werden dann den zu schützenden Menschen 
einverleibt und zwar vermittelst des thierischen, mit den Schutzstoffen be¬ 
ladenen Blutserums. 

„Dieses Verfahren der passiven Immunisirung ist völlig ungefährlich; 
die Immunität tritt sofort nach der Injection des Serums ein, sie ist dafür 
aber auch anscheinend erheblich geringwertiger, als die durch active 
Immunisirung erzielte, und hält nur eine Anzahl von Tagen an. 

„Uebrigens lassen sich beide Verfahren, die active und die passive 
Immunisirung, mit einander combiniren. Es fällt dann auch der gegen die 
active Immunisirung erhobene Einwand fort, dass eine schon erfolgte, aber 
noch latente Pestinfection durch die Einspritzung der abgetödteten Pest¬ 
bacterien geradezu verschlimmert werden könne. 

„Ob es gelingen wird, die bisherigen Schutzimpfungsverfahren gegen die 
Pest wesentlich zu vervollkommnen und allgemeiner anwendbar zu machen, 
steht dahin. Jedenfalls empfiehlt es sich, schon jetzt für Bereitstellung 
von Impfstoff und von Schutzserum Vorsorge zu treffen; um so mehr, als 
dem letzteren auch eine ausgesprochene Heilwirkung nachgerühmt wird. 
Dass eine solche Heilwirkung beim Menschen seitens verschiedener Be¬ 
obachter im Gegensatz zu anderen nicht hat festgestellt werden können, 
erklärt sich vielleicht dadurch, dass der Wirkungswerth der verwendeten 
Serumpräparate ein ungleicher gewesen ist. 

„Die Herstellung des Impfstoffes und des Serums ist zweckmässig einer 
Centralstelle zuzuweisen, die dann um so vollkommener eingerichtet und 
mit um so wirksameren Vorsichtsmaassregeln gegen eine Gefährdung der 
Umgebung ausgerüstet werden kann. — 

„Ich bin, meine Damen und Herren, am Schlüsse meiner Ausführungen 
angelangt. In welchem Umfange die Nothwendigkeit sich ergeben wird, 
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die Maa8sregeln, mit denen wir uns hier beschäftigen, in Deutschland prak¬ 
tisch zu erproben, muss die Zukunft lehren. Darauf aber dürfen wir ver¬ 
trauen, dass, wo immer bei uns die Pest sich zeigen sollte, ihr energisch 
und mit wirksamen Mitteln begegnet werden wird.“ 

Vorsitzender, Gflh. B&urath Stfibben, spricht dem Referenten für 
seinen Vortrag den Dank der Versammlung aus und eröffnet hierauf die 
Discussion. 

Ticebflrgermeister Geb. Sanitätsratb Dr. Endemann (Cassel) 
schliesst an den Hinweis des Referenten auf das Reiclisseuchengesetz an. 
Das Reichsseucheugesetz habe auf dem diesjährigen Aerztetage in Freiburg 
die bitterste Verwerfung gefunden, aber seiner Ansicht nach verdiene das¬ 
selbe eine solche Beurtheilung nicht, es sei besser als sein Ruf. Es sei ja 
richtig, dass gerade die Verhältnisse im grössten Staate Deutschlands nicht 
derartige seien, wie man sie wünschen müsse, und die Medicinalordnung 
von 1835, die sehr veraltet sei, verdiene nicht das Lob, das ihr von manchen 
Seiten noch gespendet werde. Das Reichsseuchengesetz greife tief in die 
Rechte der Einzelstaaten und in die Rechte der Privaten ein, wie kaum ein 
anderes Gesetz, und da müsse man schon damit rechnen, das zu nehmen, 
was im Augenblick zu erreichen sei; das Bessere sei immer des Guten Feind. 
Dass das jetzige Reichsseuchengesetz nur zum ersten Male ein Anstoss in 
dieser grossen Sache gewesen sei, stehe fest. Aber es seien die Grundlagen 
gegeben, namentlich für Cholera und Pest, und für die übrigen Krankheiten 
werde es mit der Zeit nachkommen. Wenn das Reichsseuchengesetz auch 
unfertig sei, so gebe es doch schon den beamteten Aerzten eine bedeutende 
Gewalt in die Hand. 

Ein Punkt, den der Referent unerwähnt gelassen habe, sei die Ent- 
schädigungsfrage, die doch von grosser Wichtigkeit sei. Seiner Ansicht 
nach sei es Sache der einzelnen Landesregierungen, für die vollkommene 
Entschädigung aufzukommen. Dagegen aber habe sich der Staat Preussen 
am meisten gewehrt und verlangt, es müsse dies auf die einzelnen Ge¬ 
meinden, wo möglich auf den einzelnen Privaten abgewälzt werden, der ja 
den Vortheil davon habe, dass seine Angehörigen nicht von Pest oder 
Cholera angesteckt würden. Das seien eigenthümliche Grundsätze, aber 
das Gesetz daran scheitern zu lassen, sei unmöglich gewesen. 

Professor Dr. Schottelius (Freiburg i. Br.) kann auf Grund eigener 
Beobachtungen, welche er im Frühjahr d. J. mit Unterstützung der Gross¬ 
herzoglich Badischen Regierung in Bombay zu machen Gelegenheit gehabt 
habe, die Ausführungen des Referenten nach allen Richtungen hin nur be¬ 
stätigen. Einzelne Punkte wolle er aber noch etwas kräftiger hervorheben, 
so namentlich die Ansicht, dass Deutschland auf seinen eigenen Schutz sich 
verlassen müsse und keineswegs auf die internationalen Conventionen, deren 
Wirkung in praxi vollkommen illusorisch sei. 

Er habe selbst als Passagier viermal die betreffenden Proceduren 
durchgemacht und nicht ein einziges Mal den Eindruck gewonnen, als ob 
irgend ein sanitärer Nutzen damit erreicht werde. Bei der letzten Visitation 
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in Suez seien etwa 400 Passagiere erster Klasse auf dem Schiff gewesen, die 
alle gleichzeitig in einem grossen Saal gespeist hätten. In Suez habe die 
Sanitätsrevision stattzufinden gehabt. Zu dem Zwecke seien einige ägyp¬ 
tisch-türkische Aerzte — „die Sanitätscommission u — an Bord gekommen 
und die Passagiere seien gebeten worden, sich in der Kajüte zu versammeln. 
Hierauf habe sich der n Fourth u oder „ Baggage u -Officier am Eingang der Kajüte 
aufgestellt und schnell und nicht gerade mit lauter Stimme aus einer grossen 
Liste die Namen sämmtlicher Passagiere verlesen, wobei es ganz einerlei 
gewesen sei, ob einer mit „hier“ geantwortet oder geschwiegen habe; die 
Damen seien meist gar nicht in die Kajüte gekommen. Damit war, nach 
einer Dauer von etwa 10 Minuten, die ganze Sanitätsrevision beendet. Die 
Untersuchung der Schiffsmannschaft habe in der Weise stattgefunden, dass 
auf der einen Seite des langen Promenadendecks die Stewards und die Be¬ 
amten, auf der anderen Längsseite die Matrosen und Maschinenleute auf¬ 
gestellt gewesen seien, dass dann die „Commission“ mit langen Schritten 
die Front abgeschritten habe, die eine Bordseite hinunter, die andere wieder 
herauf, — und damit sei auch dieser Theil der sanitären Revision abgemacht 
gewesen. 

Bei dieser Sachlage müsse man in Deutschland sein Augenmerk darauf 
richten, im eigenen Hause Herr zu bleiben, selbst recht scharfe Controle zu 
üben, und sich nicht auf die internationalen Schutzmaassregeln zu verlassen, 
bei deren praktischer Ausübung doch wohl immer die handelspolitischen 
Interessen in erster Linie maassgebend seien. 

Ein weiterer Grund, der speciell für Deutschland den nationalen Schutz 
wirksamer gestalte als den internationalen, sei der, dass die deutschen 
Aerzte (einschliesslich der Oesterreicher und Schweizer) durchschnittlich 
eine viel bessere medicinische Vorbildung haben, als die Aerzte der übrigen 
Nationen. Es gäbe ja gewiss sehr tüchtige englische, französische und 
italienische Aerzte, aber der durchschnittliche medicinische Bildungsgrad 
selbst der englischen Aerzte sei nach unseren Begriffen ein entschieden 
minderwerthiger, gar nicht zu reden von den türkischen und ägyptischen 
Aerzten! 

Also auch aus diesen Gründen könne man zu dem internationalen 
Schutz nicht das wünschenswerthe Vertrauen haben und müsse man selbst 
auf wirksamen Schutz im eigenen Hause bedacht sein. 

Der Pestgefahr gegenüber könne man, wie der Herr Referent hervor¬ 
gehoben habe, glücklicherweise die Beruhigung haben, dass die Gefahr der 
unmittelbaren Uebertragung von Person zu Person gering sei, er möchte 
sagen, sehr gering sei. Die Meinungen bezüglich der Ansteckungsgefahr 
bei der Bubonenpest seien allerdings noch einigermaassen auseinandergehend, 
und gerade die sogenannte Pestpneumonie sei eine noch wenig aufgeklärte 
Form der Seuche, was zum Theil damit Zusammenhänge, dass die Pest nach 
dem Urtheil der indischen Aerzte so zu sagen ihr Gesicht wechsele, ihr Krank- 
beitsbild ändere und nicht überall unter dem gleichen Symptomencomplex 
in Erscheinung trete. Während seines ganzen Aufenthaltes in Bombay sei 
es den Directoren der dortigen grossen Pestspitäler, des Arthur-Road- 
Spitals, des Modikhaner - Spitals, des Maharatta - Spitals, nicht möglich ge¬ 
wesen, ihm auch nur einen einzigen Fall von primärer Pestpneumonie zu 
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zeigen, obwohl die Herren seinen ausgesprochenen dringenden Wunsch, die 
primäre Pestpneumonie kennen zu lernen, nach besten Kräften zu erfüllen 
bestrebt gewesen seien. 

Bei der eigentlichen Bubonenpest, mit der man es doch fast 
ausschliesslich zu thun habe, sei der Grad der Ansteckungsgefahr von 
Person zu Person ein sehr geringer. In der ganzen Zeit während seines 
Aufenthalts in den Spitälern von Bombay sei kein einziger Fall von An¬ 
steckung von Person zu Person vorgekommen. Noch mehr: während der 
vier Jahre, in denen jetzt in Bombay die Pest als Seuche auftrete, sei 
bei den englischen Krankenschwestern, welche den höheren Krankenwarte¬ 
dienst in den Spitälern besorgen, nicht ein einziger Fall von Pest, bezw. 
von Ansteckung durch einen Pestkranken vorgekommen. Und ähnlich stehe 
es mit dem Freibleiben des übrigen ärztlichen und des Wärterpersonals, ob¬ 
gleich letztere zum überwiegenden Theile Hindu seien, also einer für Pest 
hochempfindlichen Rasse angehören und überdies durchschnittlich barfuss 
gehen. Aber auch bei diesen habe er in der Zeit seiner Anwesenheit in 
Bombay keinen Fall auffinden können, in welchem man habe nachweisen 
können, dass er von einem Pestkranken inficirt worden sei. 

Diese Thatsache, dass die Gefahr, von Pestkranken angesteckt zu 
werden, gering sei, müsse besonders hervorgehoben werden, weil es den An¬ 
schein habe, dass eine gewisse Hyperästhesie gegenüber der Pestgefahr in 
Europa Platz zu greifen beginne, ähnlich wie es gelegentlich der Hamburger 
Choleraepidemie der Fall gewesen sei. Das würde er für ein grosses 
Unglück halten. Schon gebe es Tausende von Menschen, welche sich aus 
übertriebener Furcht vor Krankheit zu Sklaven ihrer Gesundheit machen. 
Es sei aber nicht Aufgabe der Gesundheitspflege, die Krankheitsfurcht zu 
vergrös8ern, denn dadurch werde, wie die Erfahrung lehre, die Widerstands¬ 
fähigkeit geschwächt. Gegenüber den socialen und hygienischen Be¬ 
dingungen, unter denen früher die Pest in Deutschland mörderisch auf¬ 
getreten sei, haben sich die Verhältnisse so gewaltig geändert, dass man 
auch der Pestgefahr mit voller Ruhe entgegensehen könne, wenn man alle 
die Mittel, welche die Wissenschaft an die Hand gebe, zur Abwehr der 
Krankheit ergreife. 

Gflh« Sanitätsrath Dr. Lent (Köln) schlägt vor, von der Gepflogen¬ 
heit, über die Leitsätze der Referenten nicht abzustimmen, diesmal eine 
Ausnahme zu machen, und zwar in Bezug auf These VI, Absatz 2, der sich 
auf die Einführung der obligatorischen Leichenschau beziehe. Denselben 
Antrag habe er bereits vor 25 Jahren auf der Münchener Versammlung 
1875 gestellt, alle Bemühungen in dieser Richtung seien aber bisher erfolglos 
geblieben. Man habe anfangs in Preussen den Versuch gemacht, bei der 
Civilstandsgeeetzgebung die obligatorische Leichenschau mit zur Annahme 
zu bringen, dies sei aber durch die Juristen vereitelt worden, welche der 
Ansicht gewesen seien, man dürfe nicht eine Position in das Gesetz auf¬ 
nehmen, die nicht immer ganz klar gestellt werden könne. Später seien 
bei verschiedenen Gelegenheiten Petitionen an Reich und Staat gerichtet 
worden — immer umsonst. Man wisse ja, dass es der Staat Preussen sei, 
der Schwierigkeiten bereite und uns nicht zum Ziel kommen lasse, mit der 
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Behauptung, eine obligatorische Leichenschau sei in Preussen nicht durch¬ 
führbar, weil es hier Landstriche gebe, wo eine ärztliche Leichenschau (und 
nur um diese handele es sich) nicht ausführbar sei. Das dürfe aber kein 
Grund sein. Es sei ja möglich, dass es noch derartige Ecken gebe, in die 
ein Arzt nicht hinkomme, viele seien es gewiss nicht, und dann sei wohl 
auch richtig, was einmal ein Arzt gesagt habe: wo die Hebamme hinkomme 
und der Steuerexecutor, da werde man schliesslich doch auch noch einen 
Arzt hinbringen können. Und dann stimme er dem von Herrn Endemann 
ausgesprochenen, und gerade auf hygienischem Gebiete durchaus richtigen 
Grundsätze bei, dass, wenn es nicht möglich sei, das Beste zu erreichen, 
man bemüht sein solle, das Erreichbare gut zu erreichen. Es sei schliess¬ 
lich kein Unglück, wenn es einen Kreis oder eine Gemeinde im deutschen 
Lande gebe, wo einmal kein Arzt zur Leichenschau hinkommen könne; das 
habe weder auf die Maassregeln der Hygiene noch auf die Statistik irgend 
welchen Einfluss. 

Das Reichsseuchengesetz sehe nur vor, dass zu Zeiten von Epidemieen 
Leichenschauer bestellt werden können, eine Maassregel, die offenbar gar 
keinen Werth habe, da es sich dann vielfach um gänzlich ungeübte Leichen¬ 
schauer werde handeln müssen. Dazu bedürfe es Leichenschauer, denen 
überhaupt die Leichenerscheinungen und die Unterschiede des Normalen 
vom Kranken vertraut seien. Man müsse desshalb darauf dringen, dass die 
obligatorische Leichenschau eine dauernde Sanitätseinrichtung im Deutschen 
Reiche werde, und aus diesem Grunde schlage er eine Resolution dahin¬ 
gehend vor: 

Der Deutsche Verein für öffentliche Gesundheitspflege be- 
schliesst, den Herrn Reichskanzler zu ersuchen, der vom Reichs¬ 
tage gefassten Resolution zu Gunsten des Erlasses eines die obli¬ 
gatorische ärztliche Leichenschau regelnden Reichsgesetzes Folge 
zu geben. 

So möge der Verein den Beschluss des Reichstages durch sein Votum 
wo möglich einstimmig unterstützen. 

Geheimrath Dr. Battlehner (Karlsruhe) macht darauf aufmerksam, 
dass nicht, wie man glauben könnte, die Erinnerung an die Pest unter der 
Bevölkerung Deutschlands erloschen sei. Ganz neuerdings habe er Gelegen¬ 
heit gehabt, sich vom Gegentheil zu überzeugen. Auf einer Inspections- 
reise habe er in dem hochgelegenen Orte Hochemmingen, und zwar sowohl 
diesseits wie jenseits des Dorfes, an der Landstrasse eine Gruppe von vier 
Kreuzen, darunter ein Doppelkreuz von etwas mehr als vier Meter Höhe, 
angetroffen und auf seine Erkundigung hin erfahren, dass die Bevölkerung 
die Kreuze mit dem Namen „Pestkreuze tf bezeichne, und sie laut einer alten 
Urkunde sie im Jahr 1632 zur Zeit des dreissigjährigen Krieges, als die 
Pest in der Gegend geherrscht habe, errichtet worden seien, um dadurch 
vor dem Betreten des Ortes zu warnen und ihn so vor der Pest zu schützen. 
Im Andenken an jene Zeit erneuere die Gemeinde die Kreuze immer wieder, 
wenn ihnen Verfall drohe. Die Erinnerung an jene Pestzeit sei also noch 
nicht verschwunden. 

Wenn Herr Endemann es nicht gebilligt habe, dass der Aerztetag 
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in Freiburg so ungünstig über das neue Seuchengesetz geurtheilt habe, so 
müsse er, da auf seine Aeusserungen dort das Urtheil des Herrn Endemann 
sich wohl wesentlich beziehe, zugeben, dass seine damals gesprochenen 
Worte, die sich wesentlich auf die Schwierigkeiten bezogen haben, die 
Preisen der Entwickelung des Medicinalwesens in den Weg lege, im Rede¬ 
fluss etwas härter ausgefallen seien, als beabsichtigt, und er bitte, sie der 
Ungeduld seines Alters zur Last zu legen. Obgleich er bereits das 76. Lebens¬ 
jahr überschritten habe, möchte er doch das Ziel seiner jahrelangen fort¬ 
gesetzten Bestrebungen noch erreicht sehen. Er glaube, dass alle Maass¬ 
regeln ohne eine gleichmässige Medicinalorganisation nichts nützen, und er 
wünsche, dass der preussische Staat, wie schon in so vielen Dingen, auch im 
Medicinalwesen anderen ein Vorbild werde. Man verdanke Preussen viel, 
die Einheit des Vaterlandes, Kaiser und Reich, und es sei sein lebhafter 
Wunsch, dass Deutschland durch Preussen auch die so lange dringend er¬ 
strebten, gemeinsam geltenden Verbesserungen des Medicinalwesens erhalte. 

Da sich Niemand weiter zum Wort gemeldet hat, schliesst der Vor¬ 
sitzende die Discussion und ertheilt das Schlusswort dem Referenten 

Geh. Medicinalrath Prof. Dr. Gaffky (Giessen): „Zu meiner 
Freude kann ich constatiren, dass über die wissenschaftlichen Grundlagen, 
auf welchen sich die Maassregeln gegen die Pest aufzubauen haben, offenbar 
unter den hier anwesenden Collegen Einstimmigkeit existirt. Ich kann 
weiter constatiren, dass keinerlei Meinungsverschiedenheiten darüber be¬ 
stehen, dass die Bekämpfung der Pest sich zu gründen hat auf die thun- 
lichste Vernichtung des specifischen Krankheitskeimes und auf die thun- 
lichste Verhinderung des Transportes des Krankheitskeimes vom Kranken 
bezw. dem Todten zum Gesunden. 

„Was die Ausführung der Maassregeln anbetrifft, so soll das Reichs¬ 
gesetz bekanntlich ja nur die Grenze angeben, innerhalb welcher vorgegangen 
werden darf. Ich fürchte nicht, dass eine Uebertreibung da eintreten wird. 
Wenn eine Krankheit wie die Cholera oder die Pest kommt, die in unheim¬ 
licher Weise die Menschen ergreift, die von den Erkrankten 50 Proc., 
60 Proc., gelegentlich noch mehr dahinrafft, ja, dann stellt sich eben eine 
gewisse Hyperästhesie sehr leicht ein, und ich glaube, das beste Mittel, 
dieser Hyperästhesie zu begegnen, ist, dass man weiss: die Behörden gehen 
zielbewusst und im Einverständniss mit denjenigen vor, die sich wissen¬ 
schaftlich mit diesen Fragen beschäftigt haben, und dieses Bewusstsein, 
glaube ich, können wir in hohem Maasse hegen. 

„Ich möchte dann noch auf die Beobachtungen eingehen, die Herr 
College Schottelius über die Infectionen in den Krankenhäusern mit- 
getheilt hat. Das ist ja unzweifelhaft richtig, dass in den Krankenhäusern 
verhältnissmässig sehr selten Infectionen Vorkommen. Ich habe aber schon 
bei einer anderen Gelegenheit hervorgehoben, dass unter den 22 Todes¬ 
fällen, die unter Europäern in der ersten Pestepidemie in Bombay vor¬ 
gekommen sind, drei solche Personen betrafen, welche sich offenbar bei dem 
Umgang mit Pestkranken inficirt hatten. Es war das einmal ein viel¬ 
beschäftigter englischer Arzt in Bombay, es war dann die englische Pflegerin, 
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die ihn pflegte, und ausserdem noch eine andere englische, gebildete Kranken¬ 
pflegerin. Es ist auch ein Arzt in dem Hospital, von dem Herr Schotte- 
lius sprach, damals von der Pest ergriffen und dahingerafft worden — 
allerdings ein eingeborener Arzt. 

„Nun ist doch nicht zu vergessen, dass die Beobachtungen dort unter 
der glühenden Sonne eines Tropenhimmels gemacht worden sind. Wir 
wissen, dass unter solchen Verhältnissen der Pestkeim verhältnissmässig 
schnell abstirbt, wenn er ausserhalb des Körpers sich befindet und den Ein¬ 
wirkungen des Lichtes und der Eintrocknung zugänglich ist. Wo die Ge¬ 
fahren der directen Uebertragung aber auch dort gross sind — und darin 
wird Herr College Schottelius mir zweifellos zustimmen, — das sind die 
ungünstigen Wohnungen, von denen ich hauptsächlich gesprochen habe. 
Ich halte es für bedenklich, die Erfahrungen, die in einem luftigen, licht¬ 
reichen Krankenhause gemacht worden sind, ohne Weiteres zu verall¬ 
gemeinern. Jeder Pestfall kann in jedem Augenblick für die Umgebung 
gefährlich werden. Wir müssen daher mit aller Energie darauf dringen, 
dass jeder als Pestfall erkannte und jeder verdächtige Fall mit aller Vor¬ 
sicht behandelt wird. 

„Ich glaube, die Erfahrungen, die bei der Cholera gemacht worden 
sind, können uns bezüglich der Anwendung der Bekämpfungsmaassregeln 
beruhigt in die Zukunft sehen lassen. Die Cholera ist anfangs der neun¬ 
ziger Jahre energisch in Deutschland mit allerbestem Erfolge bekämpft 
worden, und Klagen darüber, dass man dem Einzelnen gegenüber zu weit 
gegangen ist, sind wohl nur noch ausnahmsweise vorgekommen, nachdem 
erst einmal der erste Schreck sich gelegt hatte. Uebertriebene Maassnahmen, 
wie sie damals anfänglich eintraten, dass man z. B. die Flüchtlinge aus 
Hamburg einfach vor den Thoren der Stadt zurückwies, sind überdies heute 
ausgeschlossen. Das darf nach dem Gesetz nicht mehr geschehen.* 1 

Es wird hierauf zur Abstimmung über den Antrag Lent geschritten 
und wird derselbe einstimmig angenommen. 

Derselbe lautete: 

Der Deutsche Verein für öffentliche Gesundheits¬ 
pflege beschliesst, den Herrn Reichskanzler zu ersuchen, 
der vom Reichstage gefassten Resolution zu Gunsten des 
Erlasses eines die obligatorische ärztliche Leichenschau 
regelnden Reichsgesetzes Folge zu geben. 


Pause von llVi bis 12 Uhr. 


Nach Wiedereröffnung der Sitzung kommt der zweite Gegenstand der 
Tagesordnung zur Verhandlung: 
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Wasserversorgung mittelst Thalsperren in ge¬ 
sundheitlicher Beziehung. 

Es lauten die von den Referenten, Professor Dr. C. Fr&enkel (Halle a. S.) 
und Geh. Regierungsrath Professor Illtze (Aachen), aufgestellten 

Leitsätze: 

1. Das Thalsperrenwasser ist seiner Herkunft und Beschaffenheit nach im 
Wesentlichen als Oberflächenwasser anzusehen und flesshalb wie dieses vor 
dem Gebrauch zu Zwecken der menschlichen Versorgung von etwa vorhan¬ 
denen gesundheitsschädlichen Stoffen, namentlich lebenden Krankheits¬ 
erregern, zu befreien, falls nicht etwa besondere örtliche Verhältnisse einen 
an sich ausreichenden Schutz gegen die Infectionsgefahr gewähren. 

Immerhin erscheint es gegen letztere in der Regel besser gesichert, als 
das Oberflächen wasser unserer grösseren Ströme, Flüsse und Seen, und 
unterscheidet sich von diesem zu seinem Vortheil ausserdem auch 
durch die gleichmässigere, vom Wechsel der Jahreszeiten unabhängigere 
Temperatur. 

2. Die Niederschlagsgebiete, in denen man Thalsperren zu Wasserversor¬ 
gungszwecken anlegt, müssen möglichst wenig menschliche Wohnstätten, 
jedenfalls keine grösseren Ortschaften enthalten. In der Umgebung des 
Sammelbeckens müssen die Thalhänge eine gute Bewaldung und die Thal¬ 
sohle Wiesenflächen besitzen. Je stärker das ganze Gebiet bewaldet ist 
oder bewaldet wird, um so besser eignet es sich für die AVasserge winnung. 

3. Der Betrieb von Fabriken, durch den das dem Sammelbecken zulaufende 
Tagewasser verunreinigt werden könnte, ist in dem Niederschlagsgebiete 
des Thalbeckens nur dann zulässig, wenn durch besondere Canäle eine 
Entwässerung der Fabriken nach einem anderen Niederschlagsgebiete 
vorgenommen ist. Ebenso dürfen Gräben oder Sammelcanäle für Schmutz¬ 
wasser aus Ortschaften oder Gehöften nicht im Niederschlagsgebiete der 
Thalsperre münden. 

4. Soweit die bisherige Gesetzgebung die Reinhaltung des Wassers in künst¬ 
lichen, zu Wasserversorgungszwecken angelegten Sammelbecken nicht be¬ 
reits durch das Recht der Enteignung von Grundstücken oder durch die 
Versagung der Genehmigung schädigender gewerblicher Betriebe hin¬ 
reichend sicherstellt, ist dahin zu streben, die Gesetzgebung in diesem 
Sinne zu erweitern. 

5. Zur Verbesserung des dem Sammelbecken zuströmenden Tagewassers sind, 
wenn möglich, in den oberhalb desselben gelegenen Wiesen Riesel- und 
Drainage-Anlagen zu schaffen. 

6. Die Reinhaltung des im Sammelbecken aufzuspeichernden Versorgungs- 
wassers ist jedenfalls dadurch zu fördern, dass die ganze zu überstauende 
Fläche von allen Bäumen, Sträuchern und deren Wurzeln, sowie von 
der Grasnarbe und, soweit erforderlich, auch von Humusschichten ge¬ 
säubert wird. 

7. Die technischen Mittel, welche bei einer erforderlichen Reinigung des dem 
Thalbecken entnommenen Wassers anzuwenden sind, können, sobald sich 
hierzu Gelegenheit bietet, in einer Berieselungsanlage hinreichend grosser, 
von verunreinigenden Zuflüssen frei zu haltender Wiesenflächen mit 
Drainage und Grundwassergewinnung oder in einer künstlichen Filteranlage 
(Sandfilter) bestehen. 
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Referent, Geh. Regier ungsrath Professor Intze (Aachen): 

„Hochansehnliche Versammlung! Bereits im vorigen Jahre im October 
wurde auf der Hauptversammlung des Niederrheinischen Vereins für öffent¬ 
liche Gesundheitspflege die hier zur Erörterung stehende Frage behandelt. 
Ich hatte damals auf Wunsch des Vorstandes des genannten Vereins Ver¬ 
anlassung, über die bisherige Ausführung von Wasserversorgungen, die 
durch Thalsperrenanlagen gespeist werden, mich zu äussern. Es entstand 
damals eine längere Discussion über diese Frage, und wahrscheinlich hat 
die Discussion in Lennep dem Vorstände des Deutschen Vereins für öffent¬ 
liche Gesundheitspflege Veranlassung gegeben, mich zu ersuchen, nochmals 
die Frage hier zu erörtern. Es sind also die bevorstehenden Erörterungen 
und mein jetziger Vortrag nicht aus meinem besonderen Wunsche ent¬ 
sprungen. Ich bitte, das freundlichst berücksichtigen zu wollen; denn ich 
bin ja leider in Folge der Anlagen, die ich seit etwa 15 Jahren unter den 
Händen habe, so oft veranlasst worden, über Thalsperren zu sprechen, dass 
Sie es wohl menschlich mir nachempfinden können, wenn ich den Wunsch 
habe, möglichst das Wort „Thalsperre“ nicht mehr gebrauchen zu müssen. 
Aber, meine Herren, die Fragen, die hier vorliegen, sind von so ernster 
Bedeutung, die wirthschaftlichen Folgen der Anlagen sind von solcher Trag¬ 
weite für manche Gemeinden und Städte, dass ich mich doch verpflichtet 
glaubte, diesen Gegenstand zu erörtern. Ich bitte ferner zu beachten, dass 
ich als Ingenieur alle Veranlassung habe, dem Deutschen Verein für öffent¬ 
liche Gesundheitspflege dankbar zu sein — und mit mir sind das gewiss 
alle Techniker und Ingenieure —, wenn derselbe gewisse Fingerzeige giebt, 
wie wir die Anlagen, die wir geplant und durchgeführt haben, noch weiter 
verbessern können. 

„Ich muss die hygienische Frage hier streifen, weil alle unsere Anlagen 
doch darauf hinauslaufen sollen: wie schaffen wir einer Gemeinde nicht 
bloss billiges Wasser in grossen Quantitäten — darauf beschränkt sich die 
Frage z. B. gewöhnlich in Amerika —, sondern: Wie schaffen wir ein ein¬ 
wandsfreies Wasser, durch welches die Bevölkerung nicht in Gefahr gebracht 
wird? Wir Ingenieure sind uns wohl bewusst, dass, wenn wir eine centrale 
Wasserversorgung schaffen, die Folgen einer Verseuchung für die gesummte 
Bevölkerung ausserordentlich gross sind. Ja, man könnte so weit gehen, 
wenn man die Gonsequenzen aus einzelnen Erscheinungen ziehen wollte, 
wie das nach anderer Richtung bei manchen Bauanlagen bisweilen geschehen 
ist, zu sagen: Falls nur die Möglichkeit einer solchen Verseuchung vorliegt, 
sollte man die ganze centrale Wasserversorgung verwerfen. Man könnte 
zur Begründung ja sagen: eine Verseuchung durch locale Wasserversorgung 
beschränkt sich auf das einzelne Haus, während die Verseuchung durch eine 
centrale Wasserversorgung sich auf die ganze Bevölkerung wirft. 

„Nun, meine Herren, so stehen wir doch augenblicklich nicht zu dieser 
Frage. Die Techniker kennen die Mittel, und die Hygieniker werden sie 
verbessern und erweitern, um ein einwandsfreies Wasser für die städtische 
Bevölkerung zu schaffen. 

„Das, meine Herren, als Einleitung. Wenn ich also jetzt auf den Gegen¬ 
stand selbst eingehe, so muss ich bemerken, dass besonders in grösseren 
Städten, welche im Gebirge oder in der Nähe des Gebirges liegen, die hier 
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vorliegende Frage von ganz ausserordentlicher Bedeutung geworden ist; hier 
im Westen, in Rheinland und Westfalen, um so mehr, als hier ja eine Entwicke¬ 
lung der Industrie und der Bevölkerung stattgefunden hat, wie kaum in an¬ 
deren Provinzen, und weil die Aufgabe, ausreichendes, ein wandsfreies W asser 
für grosse Städte zu schaffen, ausserdem naturgemäss auch zu möglichst 
billigem Preise, hier von Jahr zu Jahr immer schwieriger geworden ist. 

„Was geschieht, wenn eine grosse Gemeinde, eine grosse Stadt eine 
Wasserversorgung anlegen will? Der erste vollkommen berechtigte Gedanke 
ist der: man sucht in der Nähe das bisher ganz allgemein als einwandsfrei 
betrachtete Grundwasser, man ermittelt dessen Wassermenge, man unter¬ 
sucht die Umgebung, man erforscht die Eigenschaften des Wassers,' man 
macht Probebrunnen und pumpt zur Probe bisweilen Wochen und Monate 
lang. Wenn alle Resultate dieser Untersuchungen günstig ausfallen, so 
wird das Wasserwerk angelegt, und damit glaubt man dann, wenn man ein 
grosses Grundwassergebiet gefunden zu haben meint, über alle Schwierig¬ 
keiten hinweg zu sein. 

„Kommt man nun zum dauernden intensiven Betriebe — ich betone aus¬ 
drücklich, ich habe hier immer die Orte im Auge, die im Gebirge oder in der 
Nähe des Gebirges liegen; man darf das nicht ganz verallgemeinern —, so zeigt 
sich oft nach wenigen Jahren, dass die Erwartungen getäuscht sind. Worin 
liegt diese Täuschung? Hat man nicht sorgfältig beobachtet und gemessen? 

„An die Verwaltungen tritt dann die ernste Frage heran: Wie kann 
man die Uebelstände, die sich gezeigt haben, beseitigen? Soll eine Grund¬ 
wassergewinnung verlegt, erweitert werden, oder was soll mair machen? 
Das ist die praktische Frage, die die Verwaltung an den Ingenieur stellt. 

„Man sucht zunächst natürlich das fehlende Wasser, das Grundwasser — 
ich will davon zunächst ausgehen, weil das im Allgemeinen ja als einwands¬ 
frei betrachtet wird —, in der Nähe zu finden. Finden sich grosse Grund¬ 
wasserbecken nicht in der Nähe, nun, so geht man weiter und selbst in 
recht grosse Entfernungen. Wir haben viele derartige Beispiele in der 
Rheinprovinz und in Westfalen. Man ist in die Nähe des Rheines oder der 
Ruhr, in die Nähe anderer grosser Flussläufe gegangen, wo grosse, breite, 
flache Thäler vorhanden sind, wo, wie man meinte, unerschöpfliche Grund¬ 
wassermengen vorhanden seien. Man schöpfte hier die Wassermengen und 
glaubte nun auf die Dauer in Bezug auf Menge und Beschaffenheit sicher 
zu sein. Ja, selbst die grossen Kosten langer Leitungen von 20, 30 und 
manchmal noch mehr Kilometern hat man hierbei nicht gescheut. 

„Gewaltige Pumpwerke, manchmal doppelt in Haupt- und Zwischen¬ 
stationen, mussten angelegt werden, um das Wasser anzusaugen und auf 
grosse Höhen zu pumpen. 200 m Druckhöhe kommen hier im Rheingebiete 
sehr häufig vor, und was das heissen will, solche Druckhöhen dauernd durch 
ein Pumpwerk zu überwinden, davon wissen die Verwaltungen grosser Städte 
und Gemeinden, welche Pumpwerke besitzen, zu reden. 

„Gewaltige Kosten entstehen beim Betriebe und die Hindernisse wachsen 
mit steigendem Verbrauche. In dem Maasse, wie das vorhandene Rohrnetz 
mehr und mehr belastet wird, wachsen die Widerstände in demselben oft 
ganz erheblich. Jeder Techniker weiss, dass die Widerstände in einem 
Rohrnetze nahezu proportional mit dem Quadrat der Geschwindigkeit des 
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Wassers wachsen und dass daher an Tagen aussergewöhnlich grossen Wasser¬ 
verbrauches und bei dem hierbei erzeugten aussergewöhnlich grossen Betriebs¬ 
druck leicht die Rohrleitungen zum Platzen gebracht werden, also gerade in der 
Zeit der Noth solche Rohre, wenigstens auf einige Zeit, den Bienst versagen. 

* Jedenfalls wachsen die Betriebskosten derartig überlasteter Rohre 
ganz ausserordentlich, und man entschliesst sich dann natürlich, eine zweite, 
manchmal eine dritte Leitung anzulegen, welche Leitungen dann vielleicht 
nur an wenigen Tagen oder Wochen zur Fortleitung der grössten erforder¬ 
lichen Wassermengen voll ausgenutzt werden. 

„Es ist wohl nicht noth wendig, hier Orte zu nennen, und genügt die 
Betonung der Thatsache, dass für manche Städte Millionen Anlagekosten 
nothwendig geworden sind, um die Wasserwerke zu errichten, und dass 
ganz gewaltige Betriebskosten, die sich auf Hunderttausende jährlich und 
manchmal für einzelne grosse Städte von einigen hunderttausend Einwohnern 
auf etwa 1 000 000 Mark jährlich belaufen, erforderlich sind, um dauernd 
die Beschaffung des nothwendigen Wassers zu decken. 

„Die an viele Städte und Gemeinden immer dringlicher herantretende 
Aufgabe, für wesentlich grössere Wassermengen zu sorgen, führt nun dazu, 
sieb die Frage vorzulegen: ob es denn gar nicht möglich ist, auf anderem 
Wege als durch Entnahme von Grundwasser die erforderlichen Wasser¬ 
mengen zu gewinnen. Hierbei muss zunächst erwogen werden, ob man bei 
Ausführung einer Grundwasservereorgung überhaupt bezüglich der Eigen¬ 
schaften des Wassers, die ja in erster Linie von jedem Hygieniker in den 
Vordergrund geschoben werden, vollkommen gesichert ist. In dieser Be¬ 
ziehung hat man sich häufig Täuschungen hingegeben. 

„Viele Städte glauben, noch eine Grundwasservereorgung zu besitzen, 
und sie schöpfen thatsächlich in Folge der Ausdehnung des Wasserwerkes 
und der wesentlichen Verstärkung des Betriebes, zeitweilig oder dauernd, 
kein Grundwasser mehr. 

„Die Brunnenanlage solcher erweiterter Wasserwerke schöpfte zunächst 
jedenfalls lediglich Grundwasser, dessen Strömung auf den Brunnen ge¬ 
richtet war. 

„Man hatte ohne Zweifel vor Ausführung des Wasserwerkes sorgfältige 
Untersuchungen angestellt, und man braucht keinem Techniker bezüglich 
der ersten Anlage und ihrer Ausnutzung einen Vorwurf zu machen; aber 
in Folge des von Jahr zu Jahr mehr und mehr verstärkten Betriebes sind oft im 
Grundwasseretande und in der Grundwasserströmung Veränderungen ein¬ 
getreten, die der Ingenieur, weil ihm vorher die Unterlagen und Erfahrungen 
hierzu fehlten, nicht genau vorhersehen konnte. Hat man z. B. nach den an¬ 
fänglichen Untersuchungen bei Niedrig-und bei Hochwasser einen Grund¬ 
wasserstrom gefunden, der ein Gefälle nach einem benachbarten Flusse besitzt, 
so ist man geneigt, zu glauben, dass, wenn man in diesem Grundwasser¬ 
gebiete einen Brunnen anlegt, man auch stets nur Grundwasser schöpfen wird. 

„Welche Veränderungen sind aber im Laufe der Zeit häufig eingetreten? 
In einer Zeit, wo das Wasser stark gebraucht wird, senkt sich der Grund- 
wasseretand bezw. der Brunnenwasserstand; daher fällt auch in der Nähe des 
Brunnens der Wasserspiegel oft in grösserer Ausdehnung sehr stark, ohne dass 
vielleicht der Grund wasserstand unter den Niedrigwasserstand des benach- 
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barten Flusses sinkt. Dann ist also eine Einwirkung des Flusswassers auf 
den Brunnen bei niedrigem Wasserstande des Flusses noch ausgeschlossen. 

„Tritt nun aber plötzlich nach einer anhaltenden Trockenperiode eine 
grössere Fluth im Flusslaufe ein, wie dies viele Beobachtungen in der Nähe 
des Quellgebietes der Wasserläufe zeigen, so kann der Wasserstand im 
Flusse so hoch ansteigen und den Grundwasserstand in der Nähe des Flusses 
so beeinflussen, dass eine Strömung vom Hochwasser des Flusses durch den 
Grundwasserstrom hindurch nach dem Brunnen hin stattfindet Man schöpft 
also dann nicht nur das Grundwasser, welches von den Thalhängen kommt, 
sondern auch zeitweilig das Wasser des Flusses. 

„Wenn nun der Untergrund zwischen dem Flusslaufe und dem Brunnen 
sehr durchlässig ist — auch das finden wir ja sehr^häufig in der Nähe der 
grossen Flüsse —, dann reicht die filtrirende Wirkung dieser Schichten oft 
nicht aus und man erhält häufig unreines Flusswasser in den Brunnen 
hinein. Sinkt durch anhaltend starkes Pumpen, besonders in trockener Zeit, 
der Wasserspiegel im Brunnen sogar unter den Niedrigwasserstand des 
Flusses, dann wird man, besonders bei Niedrigwasser, Flusswasser in den 
Brunnen bekommen. Die eben erwähnten Wasserverhältnissse zeigen sich 
besonders bei vielen Pumpwerken an den Ufern des Rheins und der Ruhr. 

„In den Niederungen Norddeutschlands, wo gewaltige, von benachbarten 
sichtbaren Wasserläufen durch undurchlässige Schichten getrennte, sehr aus¬ 
gedehnte und sehr tief reichende Grundwasserbecken vorhanden sind, werden 
die eben beschriebenen Beeinflussungen kaum zu befürchten sein. 

„Aus dem Gebiete der unteren Ruhr werden durch die dort vorhan¬ 
denen Pumpwerke gegenwärtig über 130 Millionen Cubikmeter Wasser jähr¬ 
lich, und an trockenen Tagen etwa 500 000 cbm in 24 Stunden fortgepumpt. 
Diese starke Entziehung an Grundwasser führt in trockener Zeit nicht nur 
eine starke Senkung des Grundwasserspiegels, sondern auch eine starke 
Abnahme des in der Ruhr fliessenden Wassers herbei, wodurch die grössten 
Uebelstände und Schädigungen entstehen. 

„Durch die Ruhrthalsperren-Gesellschaft, welche in den letzten Jahren 
sich gebildet hat, wird nun zur Milderung bezw. zur Beseitigung dieser 
Uebelstände freiwillig eine Abgabe für das gepumpte Wasser gezahlt, um 
mit den hierdurch erzielten Einnahmen die Anlage grösserer Sammelbecken 
in den Quellgebieten der Ruhr und ihrer Nebenflüsse zu fördern. 

„Die Verschlechterung des aus dem Grundwasser der Ruhr in trockener 
Zeit gepumpten Wassers durch das natürliche Eindringen des bisweilen 
durch viele industrielle Anlagen im Ruhrgebiete stark verunreinigten Ruhr¬ 
wassers wird noch künstlich dadurch erhöht, dass in den Zeiten der Noth — 
und welches Wasserwerk hätte solche Zeiten der Noth nicht durchzumachen 
gehabt? — häufig zur Deckung des erforderlichen Bedarfes durch Anlage 
von Gräben und Canälen laufendes Wasser aus dem Ruhrflusse in die Wasser¬ 
gewinnungsanlagen geleitet wird. In solchen Zeiten des Wassermangels 
hat man auch bei uns bisweilen aus Noth nach den in Amerika überwiegen¬ 
den Grundsätzen gehandelt, dass vor allen Dingen und oft ohne Rücksicht 
auf die Beschaffenheit des Wassers die erforderlichen Wassermengen geliefert 
werden müssen. 

„Wenn man nach den vorliegenden Erfahrungen die Thatsache zugeben 
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muss, dass auch Grundwasserversorgungen häufig schlechtes Wasser liefern, 
dann wird man sich doch fragen: Gieht es nicht andere Mittel, um das 
nöthige Wasser zu schaffen, die uns vor einer solchen, wenn auch nur localen 
momentanen gewaltigen Schädigung der Eigenschaften des Wassers bewahren? 
Denn dass in Folge solcher Erscheinungen bei Grundwasserversorgungen 
Epidemieen von grösster Bedeutung ausgebrochen sind, ist auch eine That- 
sache, die Niemand wegleugnen kann. Giebt es also nicht andere Mittel, 
um uns mehr Sicherheit gegen Wassermangel und bedenkliche Beschaffenheit 
des Wassers zu schaffen? Hierbei tritt die Frage: ob Grundwasser oder 
sogenanntes Tagewasser zu nehmen ist, doch in ein ganz anderes Licht, 
wenn man im Stande wäre — ich will das zunächst hypothetisch aus- 
drücken; ich werde nachher noch beweisen, dass man dazu im Stande ist —, 
dieses sogenannte Tagewasser dauernd unschädlich für die Bevölkerung zu 
machen. Im Gebirge tritt uns nun leider der grosse Uebelstand bezüglich 
der Grundwasserversorgung entgegen, dass wir schmale, steile Thäler haben, 
mit undurchlässigem Untergrund und mit wenig Ueberlagerung. Die Grund¬ 
wasserbecken, die hier gefunden werden, sind oft so klein, dass in wenigen 
Jahren schon die allergrösste Noth eintritt, und man dann doch wieder 
genöthigt ist, das Wasser zu nehmen, wo man es bekommen kann, nämlich 
aus dem sichtbaren benachbarten Wasserlauf. Hat man Quellleitung ein¬ 
geführt — viele Städte können ja davon ein Lied singen —, so vorsagen 
auch die Quellen in trockener Zeit. Die unterirdischen Wassermassen, die 
man zuerst aufgespeichert fand, die vielleicht für manche Jahre Vorhalten, 
versiegen schliesslich. Die Klüfte sind leer, der Zufluss fehlt, die grösste 
Noth ist vorhanden, und in dieser Noth werden dann wieder Hülfsmittel 
angewendet, die jeder Hygieniker und jeder Ingenieur verwerfen muss. 
Aber die Noth zwingt leider dazu. Es kommt ferner dazu — und auch 
dafür könnte ich Ihnen Thatsachen anführen —, dass die Entnahme des 
Grund wassere auch die sichtbaren Wasserläufe ausserordentlich beeinträch¬ 
tigt. Die Interessenten an diesen Wasserläufen, die Bewohner dieser Thäler — 
auch wenn sie dies nur vermutheten — sagten: Früher hatten wir immer 
reichlich Wasser, jetzt haben wir Wassermangel, also die Wassergewinnung 
ist Schuld daran, und sie sind, durch diese Vermuthung gedrängt, oftmals 
gewaltthätig vorgegangen. Ich könnte Städte nennen, wo die Bewohner 
eines Thaies zum Theil bewaffnet in die Gegend der Wassergewinnung 
gezogen sind, Alles vernichtet haben, oder Einrichtungen machten, um die 
Wassergewinnung zu unterdrücken, und wo dann durch polizeiliche Maass¬ 
regeln wieder das Gegeutheil gemacht werden musste. Also eine Wasser¬ 
entziehung auch des sichtbar laufenden Wassers aus dem Gebiet, aus dem 
man das Grundwasser nimmt, kann man nicht leugnen. Es fragt sich nur, 
ob sie schädlich ist, und in den Gebieten, in denen die Grundwasserbecken 
*o klein sind, wie hier bei uns im Gebirge, wo der Grund so undurchlässig 
ist, dass kein grosses, natürliches, unterirdisches Reservoir vorhanden ist, 
da tritt diese Calamität sehr schnell und oft ein. Also auch diese Hinder¬ 
nisse sind hierbei zu berücksichtigen, und manche Stadt hat gewaltige 
Summen bezahlen müssen, um die Interessenten im Thale gutwillig abzufinden. 

„Sollten nun auch die eben genannten Uebelstände nicht ausschlaggebend 
sein, so fragt es sich doch, ob sonst vielleicht eine Gefahr der Verunreini- 
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gung des Grundwassers vorhanden ist? Es lässt sich nicht leugnen, dass 
locale Einwirkungen Von Industrien, die grosse Massen von Schmutzwasser 
ableiten, oder dass der wirtschaftliche Betrieb der Ländereien, Düngung 
der Felder, Anlage von Jauchegruben u. 8. w., oder dass die Canalentwässe¬ 
rungen für einzelne Orte, aus denen Schmutzwasser in die Bäche gelangt, die 
Eigenschaften auch des Grundwassers oft in erheblicher Weise beeinträch¬ 
tigen. Es kommt noch hinzu, dass in trockenen Zeiten, in denen man bei 
dem stärksten Wasser verbrau che das Grundwasserbecken ausserordentlich 
beanspruchen wird, dessen Wasserspiegel sich oft senkt. Hierdurch trocknet 
der Boden mehr und mehr aus: es bilden sich, besonders in fettem Boden, 
Risse auf der Oberfläche. Treten dann plötzlich Regengüsse ein, oder findet 
eine Ueberfluthung der Uferländereien vom Flusslaufe her statt, so dringt 
daB in dieser Zeit häufig nicht besonders reine Wasser durch einzelne Spalten 
schnell in den Boden und verunreinigt das Grundwasser. 

„Alle diese Uebelstände sind in verschiedenen Fällen bei Wasserwerken 
nachgewiesen; man kommt daher auch in dieser Beziehung mit dem sonst viel¬ 
leicht guten Grundwasser häufig in Verlegenheit. Es kommt ferner noch 
hinzu, dass durch eine starke Beanspruchung des Grundwassers der Grund¬ 
wasserstand und, wie ich schon bemerkte, auch der Grundwasserstrom in der 
Nähe der Wassergewinnung sich derart ändern, dass einzelne Orte und Land¬ 
striche in das Zuflussgebiet dieses Grundwassers hineingezogen werden, welche 
früher ausserhalb desselben lagen. 

„Denn das darf man nicht vergessen: sowohl an der Erdoberfläche 
als auch unterirdisch, durch die Poren des Bodens hindurch, folgt das Wasser 
immer dem Gesetz der Schwere. Es bewegt sich das Wasser in der Rich¬ 
tung des stärksten Wasserspiegelgefälles, und das Wasserspiegelgefalle 
ändert sich oft in ganz ausserordentlichem Maasse, besonders da, wo der 
Zufluss des betreffenden Zuzugsgebietes nach der Grundwasserversorgung 
hin klein ist. Also die Wasserentnahme wirkt von Jahr zu Jahr und im 
Laufe von Jahrzehnten oft in erschreckender Weise auf die Grund wasser* 
Strömung verändernd ein. 

„Damit glaube ich die Uebelstände hervorgehoben zu haben, die sich 
hier in Rheinland und Westfalen und jedenfalls auch in anderen Gebieten 
bei der Entnahme von Grund wasser gezeigt haben; Uebelstände, die nun 
um so intensiver zu der Erwägung geführt haben: kann man denn nicht 
vielleicht anderes Wasser nehmen, um den nöthigen Ersatz zu schaffen? 
Dieser Ersatz lässt sich schaffen, wenn man das sogen. Oberflächenwasser 
benutzt. Dahin gehören die Bäche, die Flüsse, die Ströme, die natürlichen 
und die künstlichen Seen. Im Allgemeinen betrachtet man ja naturgemäss 
das Oberflächenwasser als minderwerthig gegenüber dem Grundwasser, und 
in den meisten Fällen wird man sagen können, das ist richtig; die chemi* 
sehen und bacteriologischen Untersuchungen, die man doch noch immer als 
MaassBtab für die Eigenschaften des Wassers ansieht, zeigen, dass das Ober¬ 
flächenwasser häufig minderwerthig ist. Aber es fragt sich, ob man dies 
Oberflächen wasser nicht in wesentlicher Weise verbessern kann. Anderer¬ 
seits möchte ich hier gleich hervorheben, dass wir auch viele Thäler, beson¬ 
ders im Gebirge, finden, in denen das Oberflächenwasser der Bäche dauernd 
in seinen Eigenschaften gegenüber dem Grundwasser durchaus nicht minder- 
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werthig ist, es sei denn vielleicht zeitweilig bezüglich der Temperatur. Das 
ist allerdings in der Regel nur dann der Fall, wenn eine wesentliche Beein¬ 
flussung dieses laufenden Wassers durch die Bebauung des Niederschlags¬ 
gebietes nicht eintritt, wenn also durch Industrien und durch landwirt¬ 
schaftliche Betriebe u. s. w. keine Verunreinigung vorliegt. 

„Interessant ist es, wie schon von dem Herrn Regierungspräsidenten 
zur Nedden angeführt wurde, zu sehen, was die Römer gemacht haben. 
Mich hat es hier in Rheinland und Westfalen ganz besonders interessirt: in 
den Gebieten, in denen ich zu thun habe, Reste römischer Wasserversorgungs¬ 
anlagen zu Anden. Die Römer gingen mit der Wasserentnahme meistens 
ins Gebirge, sie kannten unsere technischen Mittel für die Wasserförderung, 
die wir jetzt anwenden, noch nicht; sie waren daher genöthigt, das natür¬ 
liche Gefälle der Wasserläufe auszunutzen, um das Wasser in die Orte zu 
bringen. Sie gingen also desshalb in die Höhe, das heisst ins Gebirge. 
Sie waren auch noch nicht in der Lage, sich das Wasser aus dem Gebirge 
mit den technischen Mitteln zu holen, die wir jetzt vorteilhaft an wen den. 
Sie suchten ein möglichst gleich massiges Gefälle zu erzielen, um in beson¬ 
deren gemauerten Canälen das Wasser zu führen. 

„In dieser Beziehung ist eine Anlage von besonderem Interesse, welche 
die Römer in der Eifel bei Call ausführten. 

„Es ist nachgewiesen, dass bereits vor rund 1800 Jahren die Römer aus 
dem genannten Eifelgebiete Wasser zur Wasserversorgung der Stadt Köln 
entnommen haben. Es sind jetzt noch verhältnissmässig sehr gut erhaltene 
Reste der gewaltigen, etwa 100 km langen gemauerten und innen glatt ver¬ 
putzten Canalleitung vorhanden. 

„Den Römern standen bei solchen Ausführungen nicht die Mittel zu Ge¬ 
bote, die wir jetzt in den gusseisernen Röhren besitzen, um das Wasser 
quer durch die Thäler hindurch und unter Druck wieder auf grössere Höhen 
hinaufzuleiten. Sie bauten daher entweder Aquäducte — wie solche auch 
hier an der Mosel bei Ars a. M. oder in der Campagna von Tivoli nach Rom 
in groBsartigen, gut erhaltenen Resten der Bauwerke zu erkennen sind —, 
oder wenn sie das nicht wollten und die grossen Kosten derselben, die bei 
Ueberschreitung sehr tiefer Thäler entstehen, scheuten, dann gingen sie mit 
Canälen in gleichmässigem Gefalle an den Hängen entlang und erhielten 
dadurch sehr lange Zuleitungen. In dieser Weise bauten sie von der Eifel 
bis nach Köln einen Hangcanal von etwa 100 km Länge, während die Luft¬ 
linie zwischen den Endpunkten nur etwa 50 bis 55 km betragen haben wird. 

„Damals war das Entnahmegebiet in der Eifel, wie wir annehmen dürfen, 
voraussichtlich durchweg sehr gut bewaldet und wahrscheinlich gar nicht 
bewohnt; mithin war damals eine nachtheilige Beeinflussung des Bach¬ 
wassers durch menschliche Wohnstätten daselbst wohl ausgeschlossen. 

„Bei der guten Bewaldung und der nach den vorliegenden Karten an¬ 
zunehmenden Grösse des Niederschlagsgebietes fanden die Römer höchst 
wahrscheinlich selbst in trockener Zeit ausreichende Wassermengen von 
guter Beschaffenheit für die Versorgung Kölns. 

„Wenn wir gegenwärtig unsere Gebirgsbäche untersuchen, so befriedigen 
leider die laufenden Wassermengen in trockener Zeit häufig bezüglich der 
Wassermengen und bisweilen bezüglich ihrer Eigenschaften nur wenig. 
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„Bei der starken Bebauung und wegen industrieller Anlagen in den 
Thälern müssen wir oft mit einer möglichen Verunreinigung des Wassers 
und besonders damit rechnen, dass jetzt die Wasserverhältnisse viel un¬ 
günstiger sind, als sie früher waren, indem starke Entwaldungen, in den 
Quellgebieten sowohl die Wassermengen bei Niedrigwasser als auch die 
Eigenschaften des Wassers durch Trübungen bei Hochwasser naclitheilig 
beeinflussen. Während früher wahrscheinlich grössere Urwälder in der 
Eifel vorhanden waren, finden wir jetzt daselbst viele kahle Höhen. 

„Aus den Messungen, die in Rheinland und Westfalen im Gebirge an¬ 
gestellt wurden, lässt sich nachweisen, dass eine gute Bewaldung die secund- 
lich abfliessende Niedrigwassermenge erhöht und die grösste secundliche Hoch¬ 
wassermenge vermindert, also zum Ausgleiche des Abflusses beiträgt. 

„Wenn dies der Fall ist, so dürfen wir auch annehmen, dass die Römer 
bei Niedrigwasser reichliche Wassermengen im Eifelgebiet gefunden haben 
werden. Die Römer waren bei allen ihren technischen Einrichtungen sehr 
praktisch*, sie hatten jedenfalls sehr tüchtige Baumeister, und wir müssen 
bewundern, was sie ohne die technischen und wissenschaftlichen Unterlagen, 
die wir heute besitzen, geleistet haben. 

„Wenn wir also in der Gegenwart bei der Wassergewinnung wieder 
unsere Zuflucht zu den Wasserläufen im Gebirge nehmen, so ist die wichtigste 
Frage die, ob wir das für das Jahr und besonders das für die trockenste Periode 
im Jahr nöthigste Wasser sicher vorfinden. Denn bei der Wasserversorgung 
liegt die grösste Schwierigkeit für den Ingenieur darin, dass man in der 
trockensten Zeit für die Bevölkerung die grössten Wassermengen liefern 
muss, während die Wassergewinnungen, unterirdische sowohl wie ober¬ 
irdische, in der Regel in dieser Zeit die geringsten Wassermengen hergeben. 

„Die vorliegenden graphischen Darstellungen zeigen die Ergebnisse 
genauer Messungen der Abflussmessungen, wie sie durch Anwendung selbst- 
registrirender Messapparate gefunden sind (Darstellung 1). 

„Für die Seitenthäler der Wupper (das Beverthal, Uelfethal und Brucher- 
thal) von verschiedener Grösse der Niederschlagsgebiete und verschiedener 
Bewirtschaftung zeigte sich besonders der Einfluss der Bewaldung auf die 
Abflussmengen derart, dass in einem kleinen Thale, wo unter sonst gleichen 
Verhältnissen die Schwankungen der secundlichen Abflussmengen in der 
Regel immer etwas grösser sind als in einem grossen Niederschlagsgebiet, 
das Umgekehrte der Fall war, weil in dem Thale mit kleinem Niederschlags¬ 
gebiete ein ganz vorzüglich gepflegter Hochwald vorhanden war. Im All¬ 
gemeinen sind die Schwankungen der Abflussmengen in den drei genannten 
Thälern mehr oder weniger gleichartig, weil bei den geringen Entfernungen 
derselben von einander die Niederschlagsmengen pro Flächeneinheit nicht 
so sehr von einander abweichen. 

„Kleine Verschiebungen der Anschwellungen und Abschwellungen finden 
sich allerdings und erklären sich aus örtlichen Einwirkungen. 

„Im Laufe eines Jahres stellen sich gewöhnlich 10 bis 12 bemerkbare 
Hochfluthen ein, unterbrochen von einzelnen Monaten mit zum Theil sehr 
niedrigen Abflussmengen. Aehnlich wie an der Wupper sind auch in anderen 
Gebirgsthälern Rheinlands und Westfalens häufige Schwankungen der secund¬ 
lichen Abflussmengen gemessen worden. Aus etwa 14 jährigen Beobachtungen 
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nnd Messungen kann man schliessen, dass die erwähnten Schwankungen 
mit gewissen Verschiebungen innerhalb einzelner Monate immer wieder- 
kehren. Aus diesen Messungen der wechselnden secundlichen Abflussmengen 
konnten die Gesammtabflussmengen einzelner Jahre für verschiedene Gebiete 
recht zuverlässig, bestimmt und mit den Regenmengen verglichen werden. 

„Die Regenmengen wurden nun wiederum, z. B. im Ruhrgebiete der 
Eifel, durch möglichst genaue Karten mit Horizontalcurven gleicher Regen¬ 
höhen dargestellt, auf Grund ausgedehnter Beobachtungen durch Einrichtung 
zahlreicher Regenmessstationen. Diese Karten zeigen sehr deutlich, dass 
die Römer für die Wasserversorgung Kölns die Entnahme aus denjenigen 
Niederschlagsgebieten bewirkt hatten, auf welche verhältnissmäsig sehr 
hohe Niederschläge (1100 bis 1200 mm Regenhöhe im Jahre) entfallen, 
während in den Niederungen nur etwa 700 mm Regenhöhe im Jahre vor¬ 
handen ist. 

„Die Abflussmengen ergeben sich für die Quellgebiete Rheinlands und 
Westfalens nicht proportional den Niederschlagsmengen, sondern werden 
aus den Regenmengen fast genau dadurch gefunden, dass man von den¬ 
selben etwa 300 mm Verlusthöhe für das Jahr in Abzug bringt. Bei 700 mm 
Regenhöhe würden also nur etwa 400 mm, bei 1100 mm Regenhöhe aber 
800 mm Abflusshöhe, also die doppelte Wassermenge wie in der Niederung, 
zu rechnen sein. 

„Wegen der ausserordentlichen Schwankungen der secundlichen Ab¬ 
flussmessungen, welche in den Quellgebieten Rheinlands sich zwischen den 
äussersten Grenzen von 1 Sec.-Lit. bis zu 1000 Sec.-Lit. pro Quadratkilo¬ 
meter bewegen, ist nun für die Ausnutzung der Jahreswassermengen ein 
Ausgleich erforderlich, der durch Anlage grosser Sammelbecken mittelst 
Thalsperren in geeigneten Gebirgsthälern, also durch künstliche Seen, zu 
schaffen ist. 

„Was nun derartige Anlagen zunächst vom rein praktischen Standpunkte 
anbetrifft, so möchte ich bemerken, dass man, wie es scheint, bei der Er¬ 
wägung, ob man Gebirgswasser zur Wasserversorgung nehmen soll oder 
nicht, bisher zum Theil noch etwas ängstlich gewesen ist. 

„Die Römer scheuten sich nicht, für die Wasserversorgung Kölns 100 km 
weit ins Gebirge hineinzugehen. Heutzutage hat man allerdings wegen 
der damit verbundenen grossen Kosten zunächst einige Bedenken, die 
bei den Römern, da sie ihre Arbeitskräfte billiger hatten und vielfach Sklaven 
arbeiten Hessen, weniger in den Vordergrund traten. Heutzutage verlangt 
Jeder, dass mit dem Gelde möglichst sparsam umgegangen werden soll. 

„Bezüglich der Gesammtkosten eines Wasserwerkes bleibt in der Jetzt¬ 
zeit zu erwägen, dass die capitalisirten Kosten grösserer Pumpwerke einem 
sehr grossen Anlagecapital entsprechen, und dass von diesem grossen Capital 
oft ein erheblicher Theil gespart werden kann, wenn man das natürHche 
Gefälle des Wassers aus dem Gebirge, unter Belassung eines ausreichenden 
Betriebsdruckes am Verwendungsorte, ausnutzt. 

„Die Zahlen der beigegebenen, auf Grund von Kostenberechnungen er¬ 
mittelten Zusammenstellung dürften bezügHch der Zulässigkeit der Ent¬ 
fernungen einer Wassergewinnung im Gebirge vom Verwendungsorte vielleicht 
interessiren. 
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Uebersichtstabelle für Wasserversorgungen aus Gebirgsthälern 
und für Verhältnisse Deutschlands. 


Zahl der 
Einwohner 

Erforder¬ 
liche Grösse 
des Nieder¬ 
schlagsge¬ 
bietes 

qkm 

Zulässige 
Entfernung 
der Wasser¬ 
gewinnung 
vom Verwen¬ 
dungsorte 
km 

Erforderliche 
Höhenlage der 
Wassergewin¬ 
nungsanlagen 
über dem Ver¬ 
wendungsorte 
m 

i 

Wasser¬ 
verbrauch 
täglich im 
Mittel 

cbm 

Wasser¬ 

verbrauch 

jährlich 

Mill. cbm 

100 000 

10 bis 12 , 

25 bis 30 

25 bis 40 

10 000 

rund 3 V* 

200 000 

20 bis 25 

40 bis 60 

40 bis 60 

20 000 

7 1 /* 

400 000 , 

40 bis 50 

60 bis 100 

60 bis 100 

40 000 

„ 15 

1 000 000 1 

100 bis 125 

150 bis 200 

150 bis 200 

100 000 j 

„ 36% 


„Diese Tabelle zeigt, dass man zur Versorgung einer Stadt von 1 Mill. 
Einwohnern mit 100 000 cbm täglich oder mit jährlich 36 V 2 Mill. Cubikmeter 
Wasser bis zu 150 oder 200 km Entfernung gehen dürfte, wenn ein Gefälle 
von 150 bis 200 m zur Verfügung steht. 

„Die Römer hatten für die Versorgung Kölns aus der Eifel bei 100 km 
Entfernung etwa 400 m Gefälle zur Verfügung. Sie konnten also mit starkem 
Gefälle verhältnissmässig leicht grosse Wassermassen herunterbringen. 

„Nimmt man an, dass man die Hälfte der einem Niederschlagsgebiete zu¬ 
kommenden Jahresabflussmenge zu einer Wasserversorgung entnehmen darf, 
während man die andere Hälfte, ebenfalls durch ein Sammelbecken im Ab¬ 
fluss ausgeglichen, den Bewohnern im Thale belässt, um dieselben nach dies¬ 
seitigen Erfahrungen ebenfalls vollkommen zu befriedigen, so kann man 
hiernach unter Berücksichtigung der in den fraglichen Gebieten vorhandenen 
Regen- bezw. GesammtabfluBsmengen leicht die erforderliche Grösse des ab¬ 
zusperrenden Niederschlagsgebietes berechnen. Für die Quellgebiete in der 
Rheinprovinz würde man im eben erwähnten Falle vorteilhaft ein Nieder¬ 
schlagsgebiet von etwa 125 qkm in Anspruch nehmen müssen. 

„Legt man so grosse Sammelbecken an, dass man den genannten beiden 
Interessentengruppen auch in trockener Zeit hinreichend Wasser bieten 
kann — und das hält in den Quellgebieten in der Regel nicht schwer —, 
so macht man bald die Erfahrung, dass die zahllosen Streitigkeiten und 
Processe über Wasserentziehung in trockener Zeit auf hören. 

„Ich habe zu meinem Bedauern Jahrzehnte lang vielfach als Gutachter 
mit solchen Processen zu thun gehabt und zu meiner Freude gesehen, dass 
grössere Processe schon dann unterdrückt wurden, wenn die bestimmte Aus¬ 
sicht vorhanden war, dass durch grössere Sammelbecken auch in trockenen 
Zeiten reichliche Wassermengen zum Abfluss gelangen würden. 

„Es sei mir gestattet, kurz zu erwähnen, wenn dies auch nicht unmittelbar 
zur Wasserversorgung von Städten gehört, dass in der mehrerwähnten Eifel¬ 
gegend gegenwärtig die grösste Thal Sperrenanlage Europas in Ausführung 
begriffen ist. Es wird unterhalb Gemünd in der Eifel im Urftthale ein 
Sammelbecken von 45y 2 Mill. Cubikmeter Wasserinhalt geschaffen für ein 
Niederschlagsgebiet von 375 qkm mit einer jährlichen Abflussmenge von 
etwa 150 bis 180 Mill. Cubikmeter. 
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„Die aus dem Sammelbecken abzulassenden Wassermassen werden durch 
einen Stollen von 3 km Länge unter Druck nach dem Ruhrthale bei Heim¬ 
bach geleitet und hier bei gefülltem Becken mit etwa 110 m und bei nahezu 
leerem Becken noch mit etwa 74 m Druck in einer Kraftstation mit 6400 Nutz¬ 
pferdekräften, das ganze Jahr, Tag und Nacht hindurch gerechnet, zur Aus¬ 
nutzung gebracht werden. Der Nutzen, den man durch diese Kraftcentrale 
allein erzielen kann, soll die sämmtlichen Anlage- und Betriebskosten decken; 
es brauchen daher alle unterhalb liegenden Wassertriebwerke und sonstigen 
Interessenten nichts zu dieser Anlage beizutragen, während sie in trockener 
Zeit Mengen von 7 bis 9 cbm secundlich gegenüber den bisherigen kleinsten 
Wassermengen von 1 bis 2 cbm secundlich geliefert bekommen. 

„Es ist dies von weittragender wirtschaftlicher Bedeutung für Alle, die das 
W r a88er der Ruhr zu benutzen in der Lage sind. Man kann durch solche Anlagen 
beruhigend auf alle Gemüther einwirken, die bisher durch fortwährende Strei¬ 
tigkeiten bei Wassermangel immer wieder in Aufregung versetzt wurden. 

„Für die Entnahme des Wassers zu Wasserversorgungszwecken aus 
Sammelbecken tritt die hygienische Seite der Frage, die ich hier nicht voll¬ 
ständig erledigen kann, in den Vordergrund. Herr Professor Dr. Fraenkel 
wird ja die Freundlichkeit haben, Ihnen darüber von seinem Standpunkte 
aus das Nötigste vorzutragen. Aber als Ingenieur muss ich doch darauf 
bedacht sein, dass wir die Anlagen zur Wassergewinnung so einrichten, dass 
möglichst ein wandsfreies Wasser geschaffen wird. Alle Verbesserungen, 
welche in der Behandlung des Wassers noch möglich sind und welche die 
Erfahrungen wahrscheinlich noch lehren und die Hygieniker auf Grund ihrer 
eingehenden Forschungen uns empfehlen können, werden wir Ingenieure 
gewiss gern zur Anwendung bringen. 

„Wollen wir ein gutes Wasser liefern, so werden wir natürlich wünschen 
müssen, wie das die Römer scheinbar immer versucht haben, ein Gebiet an¬ 
zuzapfen, in welchem möglichst wenig Menschen wohnen. 

„Die Flora der Gebirgstäler scheint das Wasser darin nicht nachteilig 
zu beeinflussen. Nur Menschen und Thiere und gewerbliche Einrichtungen 
sind es, die das Wasser dauernd oder zeitweilig nachteilig verändern. 

„Wenn Sie z. B. die Wupper unterhalb Elberfeld und Barmen an sehen, 
so bemerkt man, dass sie fast schwarz gefärbt dem Rheine zufliesst. Gehen 
die Herren aber ins Gebirge in das Quellgebiet der Wupper und ihrer Neben¬ 
flüsse, so findet man dort das schönste krystallklarste Wasser. Allein die Ein¬ 
wirkung der vielen grossen Fabriken und der vielen Menschen, welche im mitt¬ 
leren Wupperthale wohnen, hat die genannte Veränderung hervorgebracht. 

„Je näher die Thäler, welche man in Aussicht nimmt, den Wasser¬ 
scheiden liegen, um so weniger sind sie, bis jetzt wenigstens, hier in der Rhein- 
provinz und in Westfalen in der Regel bebaut und nachtheilig beeinflusst. 
Lange wird das vielleicht nicht mehr währen, denn überall gehen die Klein¬ 
bahnen in die Thäler hinein und ins Gebirge hinauf, und je intensiver hier¬ 
durch der Verkehr wird, um so mehr werden die jetzt noch vereinsamten 
Thäler auch bebaut werden. Das Wasser wird dann benutzt und zum 
Theil verunreinigt werden, und um so schwieriger wird dann die Entnahme 
für Wasserversorgangszwecke. 

„Für viele Orte in Rheinland und Westfalen kommt es daher jetzt darauf 
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an, schnell zuzugreifen und sich geeignete Thäler für die Entnahme von 
Versorgungswasser zu sichern. Wenn es auch später vielleicht noch mög¬ 
lich sein wird, einzelne Thäler zu erwerben und Wassergewinnungsanlagen 
auszuführen, so werden doch jedenfalls mit den Jahren die Kosten hierfür 
ganz bedeutend wachsen und die technischen Einrichtungen, welche zu schaffen 
sind, dann ebenfalls viel umfangreicher und kostspieliger sein müssen. 

„Zu den Eigenschaften, die wir von einem solchen Thale, das wir an- 
zapfen wollen, verlangen müssen, gehört in erster Linie eine gute und 
ausgedehnte Bewaldung. 

„Hat man die Wahl zwischen zwei Thälern, die verschieden gut be¬ 
waldet sind, so wird man das bestbewaldete vorziehen. Man darf hierbei 
nicht übersehen, dass gute Bewaldungen auch neu geschaffen werden können. 

„Wir finden jetzt in dieser Hinsicht Entgegenkommen bei allen Behörden, 
wenn man nachweisen kann, dass eine Verbesserung der hygienischen Ver¬ 
hältnisse durch bessere Bewaldung möglich ist. Geht man in diesem Sinne 
vor — will man Landstriche, welche man zum Bau oder zur Ueberstauung 
selbst nicht nöthig hat, zur besseren Bewaldung der Umgebung erwerben, — 
so werden die Behörden zu der hiermit verbundenen Verbesserung der 
Wasserverhältnisse gern die Hand bieten. 

„Vielleicht wird man demnächst auf Grund einer Erweiterung der Gesetz¬ 
gebung, die von mehreren Seiten schon beantragt ist, Grundstücke für solche 
Zwecke enteignen können. Eine Enteignung ist häufig nothwendig, da es 
viele Grundbesitzer giebt, die, wenn sie nicht gezwungen werden können, 
ihre Grundstücke entweder gar nicht oder nur zu ganz unzulässigen Preisen 
für die genannten Zwecke hergeben wollen, wenngleich nachweislich solche 
Grundstücke oft gar keinen Werth besitzen. 

„Es giebt viele Oedländereien oder schlecht bewaldete Gebiete, die, in 
Geld ausgedrückt, einen äusserst geringen Werth besitzen, die aber durch 
eine Bewaldung für die Zwecke der Wasserversorgung recht geeignet ge¬ 
macht werden können. Auch gute Wiesen, Rieselwiesen, die möglichst weit 
in die Quellgebiete hinaufgehen, werden dazu beitragen, das abfliessende 
Wasser zu verbessern. Damit der Untergrund die Eigenschaften des Wassers 
nicht verschlechtert, muss ein reiner, nicht mooriger Boden in dem abzu¬ 
sperrenden Niederschlagsgebiete vorhanden sein. 

„Grosse Fabriken, die das Wasser zeitweilig beeinträchtigen könnten, 
sollten nicht vorhanden sein, oder, wenn sie vorhanden sind und wenn sie 
local das Wasser verunreinigen, müsste man auf irgend eine Weise dafür 
sorgen, eventuell zwangsweise, dass verunreinigtes Abflusswasser aus den¬ 
selben und dem Niederschlagsgebiete unschädlich in Nachbargebiete ab¬ 
geleitet wird. Das lässt sich im Gebirge in vielen Fällen mit wenig Mitteln 
erreichen, wenn man nur das Recht besitzt, solche Ableitungen, die ausser¬ 
halb des eigentlichen Thalbeckens liegen, ausführen zu können. Auch hier¬ 
zu muss der Gesetzgeber vielfach wieder die Hand bieten. 

„Wenn nun möglichste Reinheit des zum Thalbecken fliessenden Wassers 
geboten oder geschaffen ist, so ist die Anlage von Sammelbecken, die den 
Ausgleich in den Schwankungen der Zufluss- und der Verbrauchs mengen 
bewirken sollen, auf eine vortheilhafte Grundlage gestellt. 

„Was nun die Wassermengen anbetrifft, die man entnehmen kann, so 
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werden hier wieder bei den unterhalb solcher Anlagen wohnenden Inter¬ 
essenten vielfach Bedenken laut, dass man ihnen das für sie nothwendige 
Wasser entziehen werde. Die schwere Aufgabe für den Ingenieur ist ja, 
viel Wasser zu nehmen, ohne es zu stehlen. 

„Woher wird man denn aus einem Thale, welches mit einem Sammel¬ 
becken versehen ist, das Wasser nehmen? 

„Aus dem betreffenden Thale soll es freilich genommen werden, aber 
nur aus den zeitweilig zurückzuhaltenden Anschwellungen. Betrachten wir, 
z. B. das Beverthal in der Rheinprovinz von etwa 22 qkm Niederschlags¬ 
gebiet, in welchem die bisher grösste Tbalsperre Deutschlands von 3 Mill. 
Cubikmeter Stauinhalt seit nahezu zwei Jahren in Betrieb ist, so hat dieses 
Gebiet bei Mittelwasser etwa 44 000 cbm Wasserabfluss täglich. Die zeit¬ 
weiligen Anschwellungen gehen aber über diese Zahlen ausserordentlich 
weit hinaus (20- bis 40fach), während die Niedrigwassermengen bis auf 
wenige Tausend Cubikmeter secundlich heruntersinken. 

„Gestatten Sie mir, auf die vorliegenden interessanten vergleichen¬ 
den Darstellungen zu verweisen, die sich auf die grössten Hochwasser¬ 
anschwellungen an der Wupper im Rheinlande und am Bober und Queiss 
in Schlesien beziehen (Darstellung 2). 

„Während die Niedrigwasserlinie für 1 bis 2 Liter pro Quadratkilometer 
und Secunde in der Nähe der Nulllinie liegt, steigt bei den höchsten Fluthen 
die Hochwasserlinie im Wuppergebiete bis zu etwa 1 cbm secundlich pro 
Quadratkilometer, am Bober und Queiss bis zu etwa 2 cbm secundlich und 
in einzelnen Gebirgsbächen Schlesiens bis zu 3V 2 cbm secundlich pro Quadrat¬ 
kilometer an. Es ist erklärlich, dass bei so gewaltigen Anschwellungen der 
Mensch nicht im Stande zu sein glaubt, sie beherrschen zu können, und 
dass man diesen Standpunkt Jahrzehnte lang der Hochwasserfrage gegenüber 
eingenommen hat. Tritt man aber durch Messungen, die Tag und Nacht 
hindurch mit selbstregistrirenden Apparaten ausgeführt sind, und mit Be¬ 
rechnungen über die wirklich schädlichen Wassermengen der Frage näher, 
so findet man, dass nach Abzug der unschädlich abzuführenden Wasser¬ 
mengen die übrig bleibenden Schadenbochwassermengen nicht mehr so un¬ 
bezwingbar gross erscheinen. 

„An der Wupper ist für einzelne Gebiete die schadenbringende Gesammt- 
abflussmenge einer Hochfluth nur auf etwa 3000 cbm pro Quadratkilometer 
zu schätzen, während sie für die Gebirgsthäler Schlesiens auf etwa 25000 
bis 30000 cbm pro Quadratkilometer bei der grössten Hochfluth im Juli 
1897 angewachsen ist. 

„Die eben erwähnten, über die Mittelwassermengen hinausgehenden An¬ 
schwellungen bei Hochwasser werden von Niemand benutzt, sondern stürzen 
nur 8chadenbringend durch die Thäler, und jeder Anlieger der Wasserläufe 
wird froh sein, wenn man die zeitweilig überschüssigen Wassermengen 
zurückhält. 

„In Rheinland* und Westfalen hat man durch die vorhandenen und in 
Betrieb befindlichen Thalsperren die Bedeutung derselben für die Bannung 
der Hochwasseranschwellungen schon mehrfach erfahren. Die daselbst über 
das Mittelwasser hinausgehenden Anschwellungen entsprechen etwa 40 Proc. 
der Gesammt-Jahresabflussmenge. 
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„Die meisten Wassertriebwerke haben sich, da die Hochfluthen stets 
schnell verlaufen, gar nicht auf die Ausnutzung grösserer Wassermengen 
eingerichtet. Ja, sie bleiben zum allergrössten Theile noch wesentlich unter 
der Mittelwassermenge. Man darf also für viele Thäler annehmen, dass 
von der Gesammtabflussmenge eines Jahres oft 60 bis 60 Proc. ungenutzt 
zum Abfluss gelangt. Hält man also diese ungenutzten Wassermengen 
durch Sammelbecken zurück und gleicht den Abfluss während des Jahres 
•aus, so wird man nicht nur ohne Nachtheil für die vorhandenen Interessenten 
oft bis zur Hälfte der Gesammtwassermenge zu Wasserversorgungen ab¬ 
leiten, sondern auch durch den Ausgleich der übrigen Wassermengen bezw. 
durch Abgabe derselben in trockener Zeit den unterhalb liegenden Inter¬ 
essenten einen grossen Nutzen gewähren können. 

„Damit glaube ich die Wasserverhältnisse, soweit sie für abzusperrende 
Gebirgsthäler in Frage kommen, erörtert zu haben. Wenn ich die Geduld 
der Herren nicht zu lange in Anspruch nehme, darf ich mir wohl gestatten, 
auch über die Gonstruction der Thalsperren ein paar Worte zu sagen, 
da auch hierüber viele Erörterungen stattflnden. 

„Nachdem wir in Rheinland und Westfalen seit etwa 12 Jahren in den 
Gebirgsthälern Thalsperren bauen, darf ich aus vollem Herzen sagen: Gott 
sei Dank! nachtheiHge Erfahrungen haben wir mit der Construction der¬ 
selben noch nicht gemacht. 

„Leider sind in anderen Gegenden durch die Zerstörung von Thal- 
Sperren gewaltige Schädigungen eingetreten. 

„Wer, wie ich, drüben in Amerika vor sieben Jahren während der Aus¬ 
stellung in Chicago noch die Verwüstungen gesehen hat, welche der Durch¬ 
bruch des aus Erde und Steinmaterial geschütteten Dammes oberhalb Johns- 
town mehrere Jahre früher angerichtet hatte, oder wer sonst anderswo die 
Verwüstungen, die solche Dammbrüche veranlassten, kennen gelernt hat, 
der muss sich sagen, dass die Frage bezüglich der Sicherheit der Con¬ 
struction für den Ingenieur eine ausserordentlich ernste ist. Man wird auch 
begreifen, dass manche Anlieger an Wasserläufen aus Furcht vordem Durch¬ 
bruch solcher Anlagen Petitionen an die Behörden richteten, um die Aus¬ 
führung neuer Anlagen zu verhindern. 

„Ja, meine Herren, es ist noch nicht so lange her, dass derartige Be¬ 
fürchtungen auch auf einzelne Ministerien einen solchen Einfluss ausgeübt 
haben, dass man längere Zeit hindurch nicht gewagt hat, Sammelbecken 
dort anzulegen, wo dies aus vielen Gründen schön früher hätte geschehen 
sollen. Erst jetzt hat man fast überall bei uns diese Befürchtungen 
fallen lassen. 

„Fragt man den Ingenieur, ob man im Stande ist, solche Stauanlagen 
wirklich sicher herzustellen, so muss ich als Lehrer des Ingenieurwesens 
und als ausübender Ingenieur nach den Ansichten und Erfahrungen, die wir 
jetzt in Deutschland besitzen, diese Frage unbedingt bejahen. Zweifelhaft 
kann man nur sein über das Maass der Sicherheit, welches man schaffen 
will, da dieses Maass nicht bloss von den Anschauungen des Ingenieurs, 
sondern auch zum Theil von der Gemüthsverfassung der Bevölkerung ab¬ 
hängt. 

„Wo dem Ingenieurwesen ein besonderes Zutrauen entgegengebracht 
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wird, da wird die Bevölkerung sagen, dass sie mit der vom Ingenieur fest¬ 
gestellten Grenze der Sicherheit zufrieden ist; wo aber grössere Furcht vor 
einem Durchbruche die Gemüther beherrscht, wie das wenigstens fröher in 
Schlesien bezüglich der dort geplanten und jetzt durch ein Gesetz zur Aus¬ 
führung bestimmten grösseren Thalsperren der Fall war, da wird man das 
Ma&88 der Sicherheit über die nothwendige Grenze etwas hinausschieben 
können, wie dies bei der Feststellung der Projecte für die schlesischen Thal¬ 
sperren von mir geschehen ist. 

„Nach diesen Vorbemerkungen darf ich auf einige hier vorliegende 
Constructionszeichnungen verweisen (Fig. 3). 

Fig. 3. 
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erkennt man, wie ausserordentlich verschieden die Profilformen in vielen 
Ländern gemacht sind. 

„Die grösste Thalsperre, welche augenblicklich fertig gestellt ist, ist 
die für das Crotongebiet bei New-York. Sie besitzt eine Höhe von rund 
70 m und soll im ganzen rund 100 Mill. Mark Kosten verursachen, während 
der Stauinhalt des Sammelbeckens 125 Mill. Cubikmeter beträgt. Durch 
diese neue Anlage, die zur Erweiterung des vorhandenen Wasserwerkes von 
New-York dient, und durch einen unterirdischen, durch Felsen hindurch¬ 
gesprengten Stollen von etwa 3 Vs na Weite und 50 km Länge, der abermals 
nahezu 100 Mill. Mark kostet, will man in Verbindung mit mehreren 
anderen grösseren und kleineren künstlichen Seen, die im Crotongebiet 
von etwa 1200 qkm Niederschlagsgebiet schon früher ausgeführt wurden, die 
tägliche Wassermenge für New-York und die Nachbarstädte auf 1 500 000 cbm 
bringen. 

„So gewaltige Wassermengen sind in Amerika nothwendig, wo doch 
pro Kopf der Bevölkerung der Wasserverbrauch häufig zehnmal so gross 
ist als bei uns. Aus dem Crotongebiete sollen demnächst im Laufe eines 
Jahres etwa 550 Mill. Cubikmeter Wasser entnommen werden, so dass also 
das genannte Gebiet vollständig für die Wasserversorgung in Anspruch ge¬ 
nommen wird. 

„Wenn man angenommen hat, dass man mit diesen Wassermengen 
demnächst 5 Millionen Menschen versorgen kann, so würde das pro Kopf 
und Tag der Bevölkerung rund 300 Liter ergeben, was für amerikanische 
Verhältnisse durchaus noch nicht viel ist, da man in einzelnen Orten nahezu 
bis auf 1000 Liter pro Kopf und Tag der Bevölkerung den Wasserverbrauch 
gesteigert hat. 

„Die vergleichende Darstellung der Profilform zeigt, dass der Croton- 
damm ein verhältnissmässig gutes, starkes Mauerprofil besitzt, dass aber für 
die grosse, bei Mauer am Bober in Schlesien geplante Thalsperre das Profil 
noch wesentlich über das Crotonprofil hinausgeht, während die Ausführung 
der Remscheider Thalsperre im Wesentlichen sich dem Profile der Croton- 
thalsperre anschmiegt. 

„Besonders auffällig ist das ausserordentlich schwache Profil, welches 
der gemauerte Bärenthaldamm in Kalifornien erhalten hat. Vergleicht man 
dessen Profil mit dem Profil der Gileppe-Thalsperre in Belgien, so sieht 
man, dass an einzelnen Punkten bei gleicher Höhe die Gileppe-Thalsperre 
etwa zehnmal so stark gemacht ist als der Bärenthaldamm, und Sie werden 
mit Recht fragen: Wesshalb ist man denn zu so verschiedenen Dicken ge¬ 
kommen? Ist die Ingenieurkunst so wenig sicher, um nicht zu wissen, dass 
man so grosse Abweichungen nicht auszuführen braucht? 

„Nun, meine Herren, die Erklärung ist im vorliegenden Falle so sehr 
schwer nicht zu finden. Ich habe den Bau der Gileppe-Thalsperre zu 
Anfang der 70er Jahre verfolgt und erfahren, aus welchen Ursachen man 
hier eine so gewaltige, nicht zu rechtfertigende Mauerdicke gewählt hat. 

„Es war kurz vor Ausführung der Gileppe-Thalsperre bei Sheffield in 
England ein Erddamm eines Sammelbeckens durch Aufweichung des Dammes 
gebrochen, und hatte dieser Bruch gewaltige Verwüstungen angerichtet. 
Die Furcht, welche hierdurch in Belgien vor einem Durchbruche entstand, 
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hat anf die Bemessung der Mauerstärke eingewirkt, so dass man das Profil 
der Gileppe als ein Angstproduct bezeichnen darf. 

„Andererseits ist die Ausführung des Bärenthaldammes in Kalifornien 
als das Product des Leichtsinns aufzuf&ssen. Bei uns würde die Durch¬ 
führung eines derartig schwachen Profiles vollständig ausgeschlossen sein, 
da die Behörden mit Recht eine solche Ausführung verbieten würden. Wenn 
einzelne Amerikaner die Gonstruction des Bärenthaldammes noch ver- 
theidigen, weil er bisher gehalten hat, so kann man diese Ansicht nicht 
theilen. Nur dadurch, dass der Bärenthaldamm im Grundrisse nach einem 
Gewölbe ausgeführt ist, hat er überhaupt bisher halten können; freilich mit 
einer Gewölbespannung, die bei der geringen Dicke der Mauer und bei der 
gewaltigen Schädigung, die ein Durchbruch veranlassen würde, nicht als 
zulässig betrachtet werden kann. 

„Wenn auch bei uns aus besonderen Gründen zur Erzielung grösserer 
Dichtigkeit und zur Wahrung der Beweglichkeit der Mauer bei Temperatur- 
und Druckschwankungen alle Thalsperren in Rheinland und Westfalen von 
mir im Grundriss die Gewölbeform erhalten haben, und wenn auch hierin eine 
grosse Sicherheit für den Nothfall geboten ist, so rechnen wir doch mit 
dieser Sicherheit zur Vorsicht nicht, sondern verlangen, dass das Profil 
der Mauer für sich allein der Mauer die nöthige Stabilität geben soll. 

„Die Hauptkräfte, welche auf eine Mauer wirken, sind verhältniss- 
mässig einfach zu bestimmen. Es ist der Wasserdruck, der vom Thalbecken 
her gegen die hintere Begrenzung der Mauer wirkt, und besonders ist es 
die Horizontalcomponente des Wasserdruckes, welche bestrebt ist, die Mauer 
umzuwerfen. Diesem Bestreben entgegen soll das Gewicht des Mauer¬ 
werkes wirken, in einer solchen Grösse, dass das nöthige Gleichgewicht 
auf alle Fälle vorhanden ist. 

„Wenn ich auch auf die technischen Einzelheiten der Berechnung und 
der Construction hier nicht eingehen kann, so will ich doch bemerken, dass 
man verlangen muss, dass in einer Mauer nicht das Bestreben auftreten 
»oll, an irgend einer Stelle durch Zugwirkungen an der Wasserseite die 
Schichten zum Klaffen zu bringen. Tritt ein solches Aufreissen an der 
Wasserseite ein, wie dies z. B. vor dem Durchbruch einer Thalsperre bei 
Bouzey in Frankreich geschehen ist, so dringt das Wasser in die Fuge 
hinein und übt hier einen gefährlichen Unterdrück gegen das Mauerwerk 
aus, durch den dann bei der bedeutenden Grösse desselben eine Zerstörung 
um so leichter eintreten kann. Ist in einem solchen Falle, wie dies bei 
Bouzey in Frankreich vorlag, die Mauer im Grundriss geradlinig und auf 
schlechtem Untergrund fundirt, so ist eine plötzliche Zerstörung dieser 
Mauer leicht erklärlich. 

„Wurden doch bei Bouzey durch den bedeutenden plötzlich auftretenden 
Unterdrück Mauertheile von einigen 100 cbm mehrere 100 m weit fort¬ 
geschleudert. Wäre die Mauer bei Bouzey im Grundriss gewölbt gewesen, 
so würde selbst bei Eintritt des Unterdruckes in einer Fuge das Profil 
gegen die Thalwände sich gewölbartig haben verspannen, und die Zer¬ 
störung dadurch haben verhindert werden können. Will man durch das 
Profil allein, selbst bei Auftreten des Unterdruckes, noch Sicherheit besitzen, 
so muss das Profil in passender Weise verstärkt werden, und das ist, um 
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allen denkbaren Einwänden zu begegnen, für die schlesischen Thalsperren 
geschehen. 

„Man würde nun fragen dürfen: wenn für die schlesischen Thalsperren 
eine solche Verstärkung vorgenommen ist, warum nicht bei allen Thal¬ 
sperren? Hierbei ist zu erwägen, dass der Ingenieur Mittel besitzt, um 
die Wirkung des Unterdruckes zu verhindern oder wenigstens auf ein ganz 
geringes Maass zu vermindern. Diese Mittel bestehen darin, dass zunächst 
durch die passende Profilstärke das Auftreten von Zugspannungen, durch 
welche Risse im Mauerwerk sich bilden könnten, verhindert wird; ferner 
darin, dass an der Wasserseite die Mauern mit einem besonderen Verputz 
und durch Asphaltirung möglichst vollkommen wasserdicht hergestellt 
werden, und dass endlich in der Nähe der wasserseitigen Begrenzung der 
Mauer durch vertical verlaufende Sammeldrains die kleinen Wassermengen, 
welche trotz aller Vorsichtsmaassregeln bei dem hohen Druck des Wassers 
in die Mauer ein dringen sollten, gesammelt und unschädlich durch be¬ 
sondere Stollen in der Mauer nach der Luftseite hin abgeleitet werden, um 
auch hierdurch Spannungen des Wassers im Mauerwerk zu verhindern. 

„Wenn man auf diese Weise die Entstehung der denkbar ungünstig¬ 
sten Wirkungen sicher verhindert hat, so braucht man sie nicht zu berück¬ 
sichtigen. 

„Würde man trotzdem besorgt sein, dass das Wasser unter starkem 
Druck in die Mauer eindringt und Unterdrück ausüben könnte, so würde 
für diesen kaum denkbaren Fall die ergänzende Sicherheit der Mauer in 
der Gewölbeform zu suchen sein. 

„Durch die voraufgeschickten Bemerkungen glaube ich klargelegt zu 
haben, zwischen welchen Grenzen bezüglich der Sicherheit der gemauerten 
Thalsperrenanlagen sich der Ingenieur zu bewegen hat. Grosse Sammel¬ 
beckenanlagen durch hohe Erddämme oder überhaupt durch geschüttete 
Dämme zu bilden, empfiehlt sich nicht wegen der Gefahr, die einem solchen 
Damme durch Aufweichen des Bodens oder bei etwaigem Ueberstürzen des 
Wassers erwächst. 

„Zum Schlüsse habe ich noch darauf hinzuweisen, welche Einrich¬ 
tungen zu der Construction einer Thalsperre hinzukommen müssen, um eine 
gute Wasserversorgung zu erzielen. Von den Ausführungen, welche nach 
dieser Richtung hin hier in den Rheinlanden und in Westfalen gemacht 
sind, habe ich zunächst Remscheid zu erwähnen. 

„Hierbei kann ich nur mein tiefes Bedauern aussprechen, dass im 
Juli und August dieses Jahres eine Typhusepidemie in Remscheid ausbrach. 
Alle Erkrankten und einige wenige, welche von denselben gestorben sind, 
rufen natürlich unser tiefstes Mitgefühl hervor. Aber für die Frage, die 
wir hier zu erörtern haben, glaube ich, meine Herren, wäre kein inter¬ 
essanterer Fall als dieser denkbar. 

„Da die Frage über die Ursache der Epidemie hinreichend geklärt ist, 
so will ich nicht unterlassen, die mir bekannt gewordenen Tbatsachen und 
die örtlichen Verhältnisse klarzulegen. 

„Für die Wasserversorgung Remscheids wurde im Jahre 1884 eine 
centrale Grundwassergewinnung im Eschbachthale neu angelegt. Von der 
Pumpstation sind, etwa auf lV 2 ^ m thalaufwärts reichend, Brunnen und Sicker- 
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schlitze vorhanden. Wie bei allen Wassergewinnungen im Gebirge machte 
man bald die Erfahrung, dass das Grundwasserbecken zu klein sei und die 
Zuflüsse zu den Brunnen und den Sickerschlitzen schon nach wenigen. 
Jahren nicht mehr ausreichten, während der Verbrauch in der Stadt ganz 
bedeutend stieg. 

„Eine Erweiterung der Brunnen und Sickerschlitze nach oben hinauf 
hatte wenig Erfolg, da durch diese Erweiterung die unterhalb liegenden 
Anlagen entsprechend weniger Zufluss erhielten. Man sah sich daher ge- 
nötbigt, zu einer oberirdischen Ansammlung des Wassers im Eschbachthale 
mittelst Anlage einer Thalsperre zu greifen. 

„Seit etwa neun Jahren ist das Wasser theils aus der alten Grund¬ 
wasserversorgung und, soweit diese nicht ausreichte, theils aus dem Sammel¬ 
becken bewirkt. Nach einer anhaltenden Trockenheit trat gegen Ende Juni 
dieses Jahres — und ich bitte, die nachfolgenden Daten zu beachten, da 
dieselben für den Hygieniker von besonderem Interesse sein dürften — die 
erste starke Gewitterfluth ein. Aus dem Tentethale, in welchem im vorigen 
Jahre Typhuserkrankungen vorgekommen waren lind dessen Bachwasser 
mit der Grundwassergewinnung durch Ueberfluthung der Wiesen unterhalb 
der Thalsperre zusammenhängt, ist verunreinigtes Wasser zum Abfluss ge¬ 
langt und dürfte auf irgend einem Wege in das Grundwasser bezw. in das 
Brunnenwasser gelangt sein. 

„Die Direction des Wasserwerkes hatte nach Bekanntwerden zahlreicher 
Typhuserkrankungen am 21. Juli das Wasser des Tentebaches derart abge¬ 
leitet, dass dasselbe nicht mehr in das Grundwasserbecken eindringen konnte. 
Auch am 2. Juli und am 10. und 11. Juli sind Gewitterhochfluthen ein¬ 
getreten. Aus der vorliegenden Darstellung (Figur 4 a. f. S.) über den 
Verlauf der Typhuserkrankungen ersieht man, dass innerhalb zwei bis 
vier Wochen und besonders drei Wochen nach Eintritt der ersten Fluth die 
grösste Zahl der Typhuserkrankungen vorgekommen ist; dass innerhalb 
zwei bis vier Wochen sowohl nach der zweiten wie nach der dritten Hoch- 
fluth nochmals eine, wenn auch geringfügige Steigerung der Typhuserkran¬ 
kungen stattgefunden hat, und dass innerhalb zwei bis vier Wochen nach 
Ableitung des Tentebaches die Typhuserkrankungen aufgehört haben. 

„Es ist ferner zu beachten, dass in der Zeit, während welcher die In- 
fection der ersten zahlreichen Typhuskranken erfolgt sein muss, Thal¬ 
sperrenwasser überhaupt nicht genommen wurde, da in Folge anhaltender 
Regengüsse die Grundwasserversorgung ausreichte. 

„Nach Ableitung des verunreinigten Tentewassers und auf Grund fort¬ 
laufender täglicher Untersuchungen des Thalsperrenwassers und des Brunnen¬ 
wassers wurde auf Veranlassung des Herrn Professors Dr. Kruse gegen 
Ende Juli lediglich Wasser aus der Thalsperre entnommen und nach Rem¬ 
scheid geführt, und haben in Folge dessen nach der anliegenden Darstellung 
in dem entsprechenden Zeiträume von zwei bis vier Wochen die Typhus¬ 
erkrankungen aufgehört. 

„Aus allen diesen Gründen kommt man mit Herrn Professer Dr. Kruse, 
der zu einem hygienischen Gutachten aufgefordert war, zu dem Schlüsse, 
dass das Thalsperrenwasser, dessen Eigenschaften bei den Untersuchungen 
auch in dieser Zeit sehr gut befunden wurden, an der Typhusepidemie nicht 
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schuld ist, sondern dass 
das Tentewasser die Ver¬ 
seuchung hervorgerufen 
haben muss. 

„Da das Thalsperren¬ 
wasser nach seiner di- 
recten Zuführung in die 
Stadt nur stets sehr ge¬ 
ringe Keimzahlen auf¬ 
wies, die meistens zwi¬ 
schen 30 bis 70 pro 
Cubikcentimeter, zum 
Tlieil noch wesentlich 
darunter liegen, und da 
dasselbe auch sonst che¬ 
misch sehr rein befunden 
wurde, so ist man zu 
dem Schlüsse berechtigt, 
dass ein Sammelbecken, 
wenn es durch gutes 
Bachwasser von den 
oberen Zuflüssen her ge¬ 
speist wird, die Eigen¬ 
schaften des Wassers 
nicht verschlechtert, son¬ 
dern eher wesentlich ver¬ 
bessert. 

„Das Resultat der 
Untersuchungen des 
Wassers derRemscheider 
Thalsperre muss um so 
mehr befriedigen, als 
daselbst keine vollkom¬ 
mene Ausrodung aller 
Baumwurzeln und keine 
Beseitigung der Rasen¬ 
decke vor der ersten 
Füllung stattgefunden 
hat, wodurch naturge- 
mäss das Wasser aus den 
ersten Füllungen weni¬ 
ger rein sein musste. Es 
war diese vollkommene 
Reinigung, wie sie'gegen- 
wärtig bei allen Sammel¬ 
becken, die zu Wasser¬ 
versorgungszwecken be¬ 
stimmt sind, durchge- 
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fuhrt wird, bei der Eschbachthalsperre für Remscheid nicht gemacht worden, 
weil erst im Laufe einiger Jahre nach der Fertigstellung der Thalsperre 
die Entnahme grösserer Wassermengen aus dem Sammelbecken zu erwarten 
war, und weil man bis dabin nicht nur nach Ablassen der ersten Wasser¬ 
füllungen ein reines Wasser erwarten durfte, sondern auch, weil Vorsorge 
getroffen war, bis dahin das in der Grundwassergewinnung fehlende Wasser 
durch directe Zuleitung reinen Bachwassers aus den Zuflüssen der Thalsperre 
und durch Berieselung vorhandener Wiesen zu ergänzen. 

„Reinigt man, wie dies jetzt bei allen neueren diesseitigen Anlagen 
zur Vorsicht geschieht, sofort das ganze Thalbecken von der Rasendecke 
und allen Baumwurzeln sowie von schädlichen Bodenarten der Thalsohle, 
so hat man den Erfolg, dass schon bei den ersten Füllungen das Wasser 
von guter Beschaffenheit ist, während sonst zunächst eine Trübung und 
Färbung, sowie eine Beeinträchtigung der chemischen und bacteriologischen 
Eigenschaften des in der Thalsperre angesammelten Wassers eintreten muss 
und in diesem Falle die ersten Füllungen zu Wasserversorgungszwecken 
keine Verwendung finden können. 

„Indem ich auf die vorliegenden Pläne ausgeführter oder in Aus¬ 
führung begriffener Wasserwerksanlagen mit Thalsperren verweise, muss 
ich diejenigen Einrichtungen erwähnen, welche angewandt wurden, um das 
dem Thalbecken zulaufende Wasser möglichst rein zu erhalten, und nehme 
ich in dieser Beziehung besonders Bezug auf die grösste derartige Anlage, 
welche gegenwärtig für die Stadt Solingen ausgeführt wird. 

„Oberhalb des Hauptthalbeckens im Sengbachthale von etwa 3 Mill. cbm 
Stauinhalt ist zunächst ein Vorbecken geschaffen von 100 000 cbm Wasser¬ 
inhalt. Das diesem Vorbecken zufliessende Wasser wird vorher über 
Wiesenflächen geleitet, welche die Stadt Solingen angekauft hat. 

„Durch eine Berieselung dieser Wiesen und durch Drainage des Unter¬ 
grundes wird das zur Berieselung verwandte und einsickernde Wasser 
künstlich in Grundwasser verwandelt und besonderen Brunnen bezw. dem 
Vorbecken zugeführt. Das in das vollkommen gereinigte Vorbecken ge¬ 
langende Wasser wird nicht unmittelbar aus demselben zur Versorgung 
entnommen, sondern zunächst durch eine in der Thalsoble des Vorbeckens 
angelegte grössere Sand filteren läge mit betonirteu Seiten Wandungen und 
betonirter Sohle geleitet, so dass das entnommene Wasser als filtrirtes Wasser 
in die obere Hauptbrunnenanlage gelangt und von hier durch Rohrleitungen 
der Pumpstation zugeführt wird. Die Sandfilteranlage im Vorbecken kann 
behufs Reinigung zu jeder Zeit in der Oberfläche freigelegt werden, wäh¬ 
rend dieselbe bei gefülltem Vorbecken einige Meter hoch überstaut ist. 

„Das dem Vorbecken zufliessende Wasser ist um diese Sandfilteranlage 
herumgeleitet. Bei gefülltem Vorbecken flieset das überschüssige, zulaufende 
Wasser durch einen Ueberlauf in das unterhalb gelegene Hauptsammel¬ 
becken, welches ebenfalls vollkommen von allen schädlichen Bestandteilen 
in der Thalsohle und an den zu überstauenden Hängen gereinigt werden soll. 

„Reichen die Zuflüsse zum Vorbecken in trockener Zeit für die Ver¬ 
sorgung Solingens nicht aus, so muss aus dem Hauptsammelbecken das 
fehlende Wasser entnommen werden. Damit nun auch dieses Wasser eine 
vollkommene Reinigung erfährt, sind unterhalb der Hauptthalsperre grosse 
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Wiesenflächen von der Stadt angekauft, um auch hier durch Berieselung 
und Drainage das Thalsperrenwasser in einwandsfreies Versorgungswasser 
zu verwandeln. Die Wiesenflächen sind so gross bemessen, dass für den 
stärksten Wasserverbrauch nur eine Filtergeschwindigkeit von */ 4 m in 
24 Stunden erforderlich wird, was im Vergleiche zu sonst üblichen Filter¬ 
geschwindigkeiten bei künstlichen Sandfiltern ausserordentlich gering ist 
und nach anderweitigen, z. B. bei Ronsdorf gemachten Erfahrungen daher 
einen vorzüglichen Erfolg verspricht. 

„Das auf diese Weise in grösserer Tiefe unterhalb der Thalsperre ge¬ 
fasste und in Brunnen gesammelte Versorgungswasser muss durch Rohr¬ 
leitungen, die zum Theil in einem Stollen liegen, nach der Pumpstation bei 
Strohn an der Wupper geleitet und durch Pumpen etwa 170 m hoch nach 
Solingen hinauf befördert werden. 

„Zur Bedienung dieser Pumpen ist lediglich Wasserkraft vorgesehen, 
welche in der Pumpstation bei Strohn an der Wupper einerseits durch das 
in der Wupper vorhandene Wasser in dem besonders geschaffenen Gefälle, 
andererseits durch den hohen Druck des in dem grossen Sammelbecken im 
benachbarten Sengbachthale aufgestauten Wassers in zwei verschiedenen 
.Turbinengruppen erzeugt wird. 

„Das grosse Sammelbecken von 3 Mill. cbm. Inhalt im Sengbach¬ 
thale bildet mit nahezu 60 m Nutzdruck bei gefülltem Thalbecken die 
grosse Reserve, welche dann in Anspruch genommen wird, wenn in der 
Wupper das erforderliche Betriebswasser nicht vorhanden ist. Dieses 
grosse Sammelbecken ist also einem kalten Dampfkessel vergleichbar, der 
jederzeit seine Energie hergeben kann, ohne eine Heizung zu erfordern. 
Man speichert also in dem Sammelbecken nicht nur Wasser, sondern auch 
Kraft auf, die ganz nach Wunsch ausgenutzt werden kann. Es ergänzen 
sich in diesem Falle die beiden Wasserkraftanlagen in vortheilhafter Weise, 
und ist die hierdurch gewonnene Gesammtleistung noch um etwa 500 Pferde¬ 
kräfte grösser, als sie demnächst für den in Aussicht genommenen vollen 
Betrieb der Wasserversorgungsanlage nothwendig ist. Dieser Ueberschuss von 
500 Pferdekräften soll in elektrische Energie umgewandelt und nach Solingen 
geleitet werden, um ihn für das Kleingewerbe und für Beleuchtungszwecke 
in Solingen auszunutzen. 

„Um allen späteren etwa auftauchenden Wünschen und Anforderungen 
unter allen Umständen gerecht werden zu können, ist die Möglichkeit offen 
gelassen, in der Nähe der Pumpstation an der Wupper das im Sengbach¬ 
thale gewonnene Versorgungswasser durch eine künstliche Sandfilteranlage 
zu leiten, bevor es in die Pumpen gelangt. Wenn man nun bedenkt, dass 
das Sengbachthal (von 11*8 qkm Niederschlagsgebiet oberhalb der Thal¬ 
sperre) kaum bewohnt und vorzüglich bewaldet ist, dass die Riesel wiesen 
und deren Drainage den Einflüssen fremden, schädlichen Wassers vollständig 
entzogen sind, so wird man zugeben müssen, dass im vorliegenden Falle 
alle nur denkbaren Vorsichtsmaassregeln getroffen sind, um nicht nur eine 
ausreichende Wassermenge, sondern auch eine vorzügliche Beschaffenheit 
des Versorgungswassers für Solingen zu gewährleisten. Zur Vorsicht hat 
die Stadt Solingen eine in der Nähe der Wasserscheide des Niederschlags¬ 
gebietes des Sengbachthaies gelegene Fabrik angekauft, da die Möglichkeit 
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vorhanden war, dass die Abflüsse dieser Fabrik zeitweilig in die Zuflüsse 
des Sengbachthaies gelangen könnten, obgleich bisher eine derartige Be¬ 
einträchtigung des Bachwassers nicht hat festgestellt werden können. 

„Ich bemerke noch, dass in ähnlicher Weise die auf vorliegenden 
Plänen ebenfalls dargestellte Wasserversorgung der Stadt Ronsdorf, wenn 
auch in wesentlich kleinerem Umfange, durchgeführt ist, und dass dieselbe 
nach 1 Vs jährigem Betriebe keine Veranlassung zu irgend welchen Be¬ 
merkungen gegeben, und hier schon bei der ersten Füllung das Wasser des 
Sammelbeckens überall gute Eigenschaften gezeigt hat. 

„Auf die Einzelheiten der Ronsdorfer Anlage einzugehen, muss ich 
unterlassen, um mich nicht zu wiederholen und um die Geduld der Herren 
nicht mehr lange in Anspruch zu nehmen. 

„Für die Wasserversorgung der Stadt Barmen ist eine grössere Thal¬ 
sperrenanlage im Herbringhauserthale zur Ausführung gebracht. Auch dieses 
Thalbecken ist von allen schädlichen Bestandtheilen gereinigt. Da hier 
Rieselwiesen nicht angelegt werden konnten, ohne zu viel von dem erforder¬ 
lichen Gefalle zu verlieren, so wurde unterhalb der Thalsperre sofort eine 
Sandfilteranlage errichtet, da dieselbe auf wesentlich kleinerer Fläche am 
Thalhange untergebracht werden konnte. 

„Ich muss noch bemerken, dass nach eingehenden Untersuchungen, die 
in Amerika an ausgeführten Sammelbecken bezüglich der Eigenschaften des 
Wassers in denselben vorgenommen sind, sich eine Verschiedenheit der 
Eigenschaften des Wassers in verschiedener Tiefe gezeigt bat. Die Tempe¬ 
ratur des Wassers aus der Nähe der Oberfläche des Sammelbeckens steigt 
zeitweilig bis zu 23° C., während an der Sohle des Sammelbeckens die Tem¬ 
peratur meistens nur zwischen 5° bis 8° C. sich ändert. Die wesentlichen 
Schwankungen der Temperatur des Wassers hören in 10 bis 12 m Tiefe 
unter dem Wasserspiegel schon vollständig auf. Da nun nach anderweitigen 
Untersuchungen der Sauerstoffgehalt des Wassers mit der Tiefe abnimmt, 
während der Gehalt an organischen Substanzen mit der Tiefe zunimmt, 
auch die Zahl der Bacterien in der Nähe der Sohle häufig zunimmt, so 
pflegt man in Amerika das Wasser nicht aus deu tiefsten Schichten und 
auch nicht in der Nähe der Oberfläche aus den Sammelbecken zu entnehmen, 
sondern in einer passenden Tiefe unterhalb des Wasserspiegels. 

„Da nun der Wasserspiegel im Thalbecken schwankt, so müssen in ver¬ 
schiedenen Höhen mehrere Ablassvorrichtungen geboten sein, um das beste 
Wasser aus dem Thalbecken für die Wasserversorgung entnehmen zu können. 
Aus diesem Grunde sind mehrere verschieden hoch gelegene Ablassvorrich¬ 
tungen in den Entnahmeschächten der diesseits angelegten, für Wasser¬ 
versorgungen bestimmten Sammelbecken vorhanden. 

„Ob man in der Nähe der Sohle eines vollkommen gereinigten Sammel¬ 
beckens dauernd ohne Bedenken das Wasser zu Wasserversorgungszwecken 
wird nehmen können, das ist eine Frage, über die die Hygieniker gewiss 
noch weitere Beobachtungen wünschen müssen und noch weiter sich aus¬ 
zusprechen haben. 

„Zum Schlüsse, meine Herren, darf ich nicht unterlassen, darauf hin¬ 
zuweisen, dass die praktische Seite der vorliegenden Frage von den Ver¬ 
waltungen stets in Erwägung gezogen werden wird; nämlich, was das Wasser, 
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welches durch Sammelbecken gewonnen und in guter Beschaffenheit ge. 
liefert werden kann, am Verwendungsorte kosten wird. Hierbei wird be¬ 
sonders ins Gewicht fallen, ob man das natürliche Gefälle des Wassers oder 
eine zur Wasserförderung zu gewinnende Wasserkraft ausnutzen kann. 

„Nach hier vorliegenden Projecten und Ausführungen für grössere 
Wasserversorgungen wird man sagen können, dass für grössere Städte und 
grössere zu liefernde Wassermengeu, wenn natürliches Gefalle zur Ver¬ 
fügung steht, während der Verzinsung und Amortisation 1 cbm Versorgungs¬ 
wasser zu etwa 3 Pfennig in den Hochbehälter einer Stadt geliefert werden 
kann. Nach der Amortisation des Anlagecapitales sinken diese Kosten auf 
V 2 Pfg. und oft noch weiter herunter. Aus diesem letzteren Grunde wird 
man sich häufig entschliessen, grosse Anlagekosten nicht zu scheuen, weil 
man nach Tilgung dauernd zu sehr billigem Preise das Wasser geliefert 
bekommt, was bei der erforderlichen Anwendung von Dampfkrafb nicht der 
Fall ist. Bei kleineren Anlagen und natürlichem Gefälle steigen während 
der Verzinsung und Amortisation die Kosten pro Gubikmeter Wasser auf 
etwa 5 bis 10 Pfg. Ist eine künstliche Hebung durch Wasser- oder Dampf¬ 
kraft erforderlich, so würden je nach den örtlichen Verhältnissen noch 
etwa 3 bis 10 Pfg. Mehrkosten für das Heben des Wassers hinzukommen. 

„Untersucht man nach den von mir angegebenen Gesichtspunkten für 
die Wasserversorgung von Städten im Gebirge oder in der Nähe von Ge¬ 
birgen die verschiedenartigsten Projecte zur Gewinnung und zur Leitung 
des Wassers, so wird man sehr häufig zu der Ueberzeugung gelangen 
müssen, dass eine Wasserversorgung durch Thalsperrenwasser aus günstig 
gelegenen Gebirgsthälern wesentlich vorteilhafter ist als eine solche durch 
künstlich zu hebendes Grundwasser.“ 

Correferent, Professor Dr. C. Fraenkel (Halle): 

„Nachdem Sie, meine Herren, soeben aus berufenstem Munde über die 
technischen Gesichtspunkte unterrichtet worden sind, die bei der Anlage 
und Benutzung von Thalsperren in Betracht kommen, wird es meine Auf¬ 
gabe sein, den gleichen Gegenstand auch von Seiten der Hygiene zu behan¬ 
deln und zu untersuchen, wie weit deren Forderungen hier Befriedigung 
erheischen und finden. Dabei wird es sich freilich nicht ganz vermeiden 
lassen, dass Verhältnisse, die mein Herr Vorredner bereits gestreift, im 
Kreise meiner Erörterungen von Neuem erscheinen, und Sie wollen mir also 
für diesen Fall freundlichst mildernde Umstände zubilligen. 

„Zunächst wird sich Manchem unter Ihnen, meine Herren, bis zum 
heutigen Tage und bis zu den lichtvollen Worten des Herrn Intze viel¬ 
leicht die Frage aufgedrängt haben, welchen Antheil denn die Gesundheits¬ 
pflege überhaupt an der ganzen Angelegenheit geltend machen könne. Sie 
haben demgegenüber soeben erfahren, dass zwar die Thalsperren nach ihrem 
eigentlichen Lebensberufe, der Verwandlung unregelmässiger und wechseln¬ 
der Zuflüsse in einen regelmässigen und dauernden Abfluss in erster Linie 
den Interessen der Industrie, des Gewerbefleisses und der Strombauverwal¬ 
tung, der Hochwasserbekämpfung, zu dienen bestimmt sind, dass aber 
während der letzten Jahre in immer steigendem limfange das aus den Stau- 
weihern herrührende Wasser auch der menschlichen Versorgung zu 
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Trink- and Brauchzwecken zugeführt und damit die Hygiene offenbar in 
die Noth wendigkeit versetzt worden ist, zu dieser Wendung der Dinge Stellung 
zu nehmen. Gewiss haben wir es hier keineswegs mit einer völligen Neuheit, 
mit einer Erfindung unserer Tage zu thun; schon in grauer Vorzeit soll die 
Sperre des Mörissees den Aegyptern das erfrischende Nass gespendet haben, 
und in Spanien z. B. benutzte man die Staubecken schon im 17. Jahrhun¬ 
dert vielfach in dem nämlichen Sinne. Aber in unserem Vaterlande hat 
man doch erst seit etwa einem Decennium diese Bahn betreten und so er¬ 
freuliche Erfolge erzielt, dass im Augenblick fast schon ein Dutzend der¬ 
artiger Anlagen im Betriebe bezw. im Bau begriffen sind, die ausschliess¬ 
lich oder doch zugleich und nebenher Trinkwasser für städtische Gemein¬ 
wesen liefern, und für die nächste Zukunft steht die Errichtung weiterer 
Werke in sicherer Aussicht. 

„Alles das ist geschehen, ohne dass sich bisher die Gesundheitspflege 
als Fachwissenschaft mit der Sache beschäftigt hätte. Soweit ich in der 
einschlägigen Literatur habe Umschau halten können, sind hier fast allein 
die Angehörigen der Technik zu Worte gekommen. Aerztliche Stimmen 
haben sich nur selten und gelegentlich erhoben, und ich bin desshalb dem 
Vorstande unseres Vereins zu besonderem Danke verpflichtet, dass er meiner 
Anregung Folge gegeben und uns die Möglichkeit gewährt bat, den ganzen 
Gegenstand einer so genauen und grundsätzlichen Erörterung zu unter¬ 
ziehen, wie er es nach seiner Bedeutung für die öffentliche Gesundheitspflege 
sicherlich verdient. 

„Wollen wir dem Thalsperrenwasser, meine Herren, sine ira et studio 
seine hygienische Qualification ertheilen, so werden wir zu diesem Behufe von 
den allgemeinen Gesichtspunkten ausgehen müssen, nach denen wir zur Zeit 
die gesundheitliche Brauchbarkeit eines beliebigen Wassers 
überhaupt entscheiden. Es wird also leider nöthig sein, auch an dieser 
Stelle die berühmte grosse Wasserfrage wieder aufzurollen, die nicht nur den 
Confirmanden in Reuter’s Stromtid so arge Beschwerden bereitet, sondern 
auch unserem Verein schon recht häufige'Gelegenheit zur Aeusserung und zur 
— Aenderung seiner Meinungen geboten hat. Indessen haben sich post tot 
discrimina rerum nun doch gewisse leitende Gedanken auf diesem Felde 
allgemeine Anerkennung verschafft, denen z. B. Flügge auf unserer Ver¬ 
sammlung vom Jahre 1895 in Stuttgart, Thiem und Fischer 1896 in Kiel 
vortrefflichen Ausdruck verliehen haben. Indem ich auf diese Vorträge 
verweise, werde ich desshalb hier gleichsam im Lapidarstyl sprechen und in 
knappster Form einen Gegenstand erörtern können, der trotz seiner feuchten 
Grundnatur für viele unter unseren Mitgliedern denn doch nach und nach 
einen etwas trockenen Anstrich erhalten haben dürfte. 

„Wir erheben an ein Wasser, das dem menschlichen Genüsse dienen 
soll, einige ganz bestimmte Forderungen, unter denen wir als die wesent¬ 
lichsten die folgenden drei bezeichnen: 1. das Wasser soll in ausreichender 
Menge vorhanden, 2. es soll ein Genussmittel, also von angenehmem Aus¬ 
sehen, Geruch, Geschmack und Temperatur, und endlich 3. es soll frei von 
schädlichen Stoffen sein. Ist die erste Bedingung nicht erfüllt, so rückt 
die Gefahr nahe, dass der ungenügende Vorrath durch verdächtiges und 
mangelhaftes Material ergänzt und damit die Gesundheit der Verbraucher in 
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hohem Maasse bedroht wird. Einen lehrreichen Beweis für die Bedeutung 
dieses Bedenkens liefert zur Zeit z. B. wieder Paris, wo, wie fast in jedem 
Jahre, auch heuer während der heissen und trockenen Periode die regel¬ 
mässigen Bezugsquellen den wachsenden Bedarf nicht mehr zu befriedigen 
vermögen, nun ungereinigtes Seinewasser zu Hülfe genommen worden ist 
und mit der Sicherheit eines wohlgelungenen Experimentes 2 bis 3 Wochen 
später die Zahl der Typhusfalle in der Stadt eine ansehnliche Steigerung 
erfahren hat. Der Versuch, dieser Schwierigkeit von vornherein durch Diffe- 
renzirung des Wassers zu Nutz- oder Brauchzwecken auf der einen und zu 
Trinkzwecken auf der anderen Seite zu begegnen, ist aber in der Praxi» 
bisher fast überall missglückt. Eine derartige Trennung lässt sich im 
Betriebe nicht durchführen, das schlechte Brauchwasser wird vielmehr zu 
einer dauernden Gefahr für die gesammte Bevölkerung, und so hat man 
sich denn genöthigt gesehen, auf diesen, dem Anschein nach so einfachen 
Ausweg zu verzichten und zur einheitlichen Versorgung zurückzukehren, die 
dann freilich an die quantitative Leistungsfähigkeit der betreffenden Anlage 
erhöhte Anforderungen stellt. 

„Dass zweitens das Wasser, das Trinkwasser, zu den Genussmitteln zu 
rechnen sei, wird von mancher Seite überhaupt bestritten werden. Hier in 
unserem Kreise kann ein derartiger Zweifel nicht aufkommen. Der Hygie¬ 
niker weiss, dass dieses wichtige, unentbehrliche Nahrungsmittel des Men¬ 
schen nur dann in der gehörigen Menge und Weise Verwendung findet, 
wenn es sich zugleich selbst für diesen Zweck empfiehlt, zum Gebrauche 
anregt, und er weise auch, dass, wenn das nicht der Fall, andere Flüssig¬ 
keiten, besonders ein im Uebrigen mangelhaftes und oft geradezu gesund¬ 
heitsschädliches, aber besser aussehendes und mundendes Wasser benutzt 
werden. 

„Für den Wohlgeschmack des Wassers ist nun nach meinen Er¬ 
fahrungen von entscheidender Bedeutung die Temperatur, die hier jeden¬ 
falls eine viel hervorragendere Rolle spielt, als die übrigen in dieser Be¬ 
ziehung angeführten Eigenschaften, z. B. der Gehalt an Sauerstoff oder freier 
Kohlensäure oder gelösten Kalksalzen, d. h. die Härte des Wassers. Nament¬ 
lich ein zu warmes Wasser, ein Wasser von mehr als 16° C., wird von uns 
stets als ein fades, unerquickliches Getränk empfunden, das nur mit einem 
gewissen Widerstreben verzehrt wird, während ein Schluck kühlen, frischen 
Wassers in der heissen Sommerszeit doch selbst dem an stärkere Genüsse 
Gewöhnten als ein wahres Labsal erscheint. Dass das Wasser daneben auch 
frei von riechenden, schmeckenden und trübenden Stoffen sein muss, um seinen 
Werth als Genussmittel zu bewahren, bedarf keiner besonderen Betonung. 

„Endlich aber soll das Wasser keine die menschliche Gesundheit 
gefährdenden Bestandtheile führen. In Betracht kommen hier einmal 
gewisse Gifte, wie Arsen und besonders Blei, die jedoch immerhin so selten 
angetroffen werden, dass sie an dieser Stelle füglich unberücksichtigt bleiben 
können. Dagegen sind von grösster Wichtigkeit die belebten Krank¬ 
heitserreger aus der Reihe der thierischen und pflanzlichen Schmarotzer, 
die nur allzu oft in das Wasser gelangen und es zu einem der häufigsten 
und gefährlichsten Ueberträger der Ansteckungsstoffe machen. Selbst dem 
blödesten Auge haben zahlreiche Erfahrungen der letzten Jahre die Er- 
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kenntniss aufgedrängt, dass bei der Verbreitung der Cholera und des für 
uns bedeutsameren, weil einheimischen Typhus das Trinkwasser in erster 
Linie steht, und für manche andere Leiden, wie z. B. den Brechdurchfall 
der Kinder, behaupten manche Forscher den gleichen Zusammenhang. 

„Wir müssen daher verlangen, dass das Wasser solche Schädlinge unter 
keinen Umständen beherberge. Aber aus diesem Satze ergiebt sich sofort 
mit Nothwendigkeit die weitere Forderung, dass das Wasser auch gegen 
jede Möglichkeit einer Infection geschützt sei. Unsere heutigen Hülfs- 
mittel erlauben unB nicht, die pathogenen Keime etwa im Augenblick ihres 
Eindringens in das Wasser als solche zu erkennen, und nun die entsprechen¬ 
den Maassregeln zu ergreifen. Die Anwesenheit der Parasiten verräth sich 
vielmehr fast immer erst durch die Erkrankungen, die dem Genuss des 
verunreinigten Wassers folgen, und so werden wir vor dieser Gefahr that- 
sächlich nur dann in der gehörigen Weise bewahrt sein, wenn das Wasser 
gegen ein solches EreigniBs von vornherein durchaus gesichert ist. 

„In welchem Grade genügen die verschiedenen Wasserarten, deren 
wir uns bedienen, nun den eben aufgestellten und kurz begründeten allgemeinen 
Bedingungen? Verwendung finden für unsere Zwecke bekanntlich: 1. das 
Regenwasser, 2. das sogen. Oberflächenwasser, d. h. derjenige Theil 
der atmosphärischen Niederschläge, der von der Bodenoberfläche ablaufend 
die kleineren und grösseren oberirdischen Rinnsale, die Bäche, Flüsse, 
Ströme und Seen bildet, und 3. das Grundwasser, d. h. die aus dem 
Regen- oder dem Oberflächenwasser herrührenden Mengen, die im Boden 
versickern und sich über den undurchlässigen Schichten des letzteren an¬ 
sammeln, um dann entweder wieder freiwillig als Quellwasser zu Tage zu 
treten, oder künstlich erschlossen emporzusteigen. 

„Das Regenwasser spielt bei uns nur eine sehr untergeordnete Rolle, 
kann aber bier doch nicht ganz übergangen werden, da es innerhalb ge¬ 
wisser Grenzen auch an der Entstehung des Thalsperreninhalts betheiligt 
ist; und so sei denn kurz bemerkt, dass es nach seiner Herkunft aus dem 
reinen Wasserdampf der Atmosphäre an sich völlig unverdächtig ist, von 
den Flächen und den Gefässen, auf die es aufschlägt und in denen es nicht 
selten gesammelt wird, aber meist organische, fäulnissfähige Stoffe auf¬ 
nimmt, dann der Zersetzung anheimfällt und also schliesslich ein recht 
zweifelhaftes Material darstellt, das sich auch nach seiner wechselnden 
Temperatur als minderwerthig kennzeichnet. 

„Das Oberflächenwasser ist für die menschliche Versorgung von 
hervorragender Bedeutung und hat sich namentlich auch eine Reihe gerade 
unserer grössten, in den Niederungen und an den Ufern der Flüsse befind¬ 
lichen Gemeinwesen erobert, denen es sich in ausreichender, unter allen 
Umständen genügender Menge darbot, und die natürlich gern von einer so 
willkommenen Möglichkeit Gebrauch machten. Aber es hat gegenüber 
diesem gewaltigen Vorzüge doch auch sehr empfindliche Mängel. Es ist 
einmal nirgendwo einGenussmittel. Im Winter bei uns eiskalt, im Hoch¬ 
sommer lauwarm, lässt es gerade hierin fast alles zu wünschen übrig, und 
schon desshalb sollte man sich zu seiner Benutzung nur im äussersten Noth- 
falle und nach reiflichster Ueberlegung entschliessen. Diese Mahnung wird 
aber noch dringlicher angesichts der höchst ungünstigen Stellung, die das 
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Oberflächenwasser zur Infectionsgefahr einnimmt. Dient es doch allerorten 
und in immer steigendem Maasse als Sammelstätte für die Abgänge des 
menschlichen Haushalts und Lebens im weitesten Sinne, und mit diesen 
Auswurfstoffen können, ja müssen auch die Keime verderblicher Krank¬ 
heiten den nämlichen Weg wandeln. Die Hoffnung, dass diese Kleinwesen 
dann in der neuen Umgebung und im Kampf ums Dasein mit anderen ähn¬ 
lichen Geschöpfen alsbald zu Grunde gehen würden, hat sich als eine 
trügerische erwiesen. Wiederholentlich hat man z. B. die Erreger der 
Cholera und des Typhus unter solchen Umständen im Oberflächen wasser 
aufgefunden, und dass sie hier nicht etwa als reuige Sünder hausen, sondern 
ganz ihre alte Art bewahrt haben, das lehren uns die mannigfachen Er¬ 
fahrungen , die den rothen Faden vom Seuchenherd durch ein bestimmtes 
Oberflächenwasser zum neuen Ausbruch der Krankheit mit Sicherheit ver¬ 
folgen konnten. Einzelne Beispiele für diese Behauptung anzuführen, ist 
heute nicht mehr nöthig; es genügt, Namen wie Berlin, Stettin, Hamburg, 
Altona, Lüneburg, Löbtau zu erwähnen, um sogleich in der Erinnerung 
jedes Wissenden ebenso viele Fälle auftauchen zu lassen, in denen noch 
während der letzten Jahre in unserem Vaterlande der Zusammenhang zwischen 
Oberflächenwasser und Epidemie, die Uebereinstimmung von Seucbenfeld 
und Wasserfeld in schlagendster Weise hervorgetreten ist. 

„Unter diesen Umständen begreift es sich wohl, dass die neuere Hygiene 
mit Entschiedenheit der Auffassung das Wort redet, jedes Oberflächen wasser, 
ohne Rücksicht auf seine sonstige physikalische, chemische oder bacterio- 
logische Beschaffenheit, sei als infectionsverdächtig anzusehen und müsse 
daher vor seinem Gebrauche für die menschliche Versorgung gerei¬ 
nigt, von den etwa vorhandenen pathogenen Keimen befreit werden. Man 
wird diese Forderung an manchen Stellen vielleicht für übertrieben erachten 
und die Anschauung vertheidigen wollen, dass doch auch Oberflächenwässer 
Vorkommen, deren örtliche Verhältnisse sie vor den geschilderten Schädlich¬ 
keiten sichern. Aber in Wahrheit trifft das so gut wie niemals zu. Ein 
offener Wasserlauf ist stets einer gelegentlichen, zufälligen oder absicht¬ 
lichen Verunreinigung ausgesetzt, und wenn nach Lage der Dinge die 
Grösse dieser Gefahr auch innerhalb weiter Grenzen schwankt, oft nur 
vorübergehend und geringfügig erscheint, vorhanden ist sie immer, und 
gerade in unseren Tagen haben wir alle Veranlassung, schon der blossen 
Möglichkeit gebührende Rechnung zu tragen und nicht erst zu warten, bis 
das Kind in den Brunnen gefallen ist. Kann es einem aufmerksamen Auge 
doch nicht entgehen, dass die wichtigste unter den hier in Betracht kommen¬ 
den Krankheiten, der Typhus, in den letzten Jahren eine zwar nicht allzu er¬ 
hebliche, aber immerhin unverkennbare Neigung zur Steigerung aufweist. 
Während er noch vor Kurzem in rascher und gleichmässiger Abnahme begriffen 
war, erhebt er nun plötzlich an den verschiedensten Stellen* wieder sein 
Haupt und ruft grössere Ausbrüche hervor, die ihn in ungeschwächter 
Kraft zeigen. Die Erklärung für diese Erscheinung dürfte in den meisten 
Fällen keine besonderen Schwierigkeiten bieten. Ohne Zweifel haben wir 
hier eine, freilich sehr unerwünschte und unbeabsichtigte Folge der immer 
allgemeineren Einführung centraler, einheitlicher Wasserleitungen für 
grössere oder kleinere Ortschaften vor uns. So segensreich und nothwendig 
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diese Einrichtung, so verwandelt sich doch die vermeintliche Wohlthat 
alsbald in eine böse Plage, wenn bei dem ganzen Werke auch nur das Ge* 
ringste verfehlt, verabsäumt worden ist, wenn die Beschaffenheit des Wassers 
den Ansprüchen der Hygiene nicht ganz in der gehörigen Weise genügt, 
wenn die Anlage irgendwo ein Leck hat, durch das die Gefahr hineinzu- 
schl&pfen vermag. Denn wenn vorher, bei der Einzel Versorgung, nur die 
wenigen jeweiligen Verbraucher getroffen wurden, wird jetzt ein sehr viel 
ausgedehnterer Bezirk in Mitleidenschaft gezogen, und ich meine, man 
kann nach solchen Ereignissen und Erfahrungen die Vorsicht auf diesem 
Gebiete kaum zu weit treiben, wird vielmehr nach wie vor das für 
unsere Zwecke bestimmte Oberflächenwasser mit zweifelnden Augen ansehen 
müssen. 

„Die dritte Wasserart, die uns zur Verfügung steht, ist, wie-erwähnt, das 
Grundwasser. Was hier zunächst die Mengenfrage angeht, so wissen 
Sie, dass gerade dieser Punkt der Praxis nicht selten ernste Schwierigkeiten 
bereitet. In einem grossen Theile unseres Vaterlandes, namentlich in der 
norddeutschen Tiefebene, deren oberirdische Wasserläufe von mindestens 
ebenso starken, wenn nicht stärkeren unterirdischen Strömen begleitet zu 
sein pflegen, findet man freilich fast überall bei dem nöthigen guten Willen 
auch einen genügenden Vorrath, und mein früherer Mitarbeiter Piefke hat 
noch jüngst in einer lesenswerthen Veröffentlichung an der Hand einer 
sorgfältigen Prüfung und Berechnung den Beweis erbracht, dass selbst die 
für die Versorgung Berlins erforderliche Quantität von Grundwasser aller 
Wahrscheinlichkeit nach ohne besondere Mühe beschafft werden kann. Wie 
Sie vielleicht aus den Tagesblättern ersehen haben werden, steht Berlin auch 
zur Zeit thatsächlich im Begriff, zur GründwasserVersorgung überzugehen, 
freilich mehr der Noth und dem äusseren Zwange der Vorgesetzten Behörden 
als dem eigenen Triebe folgend. Immerhin empfinde ich angesichts dieses 
Beschlusses auch eine Art von persönlicher Genugthuung, da ich seit länger 
als einem Jahrzehnt, seit den mit Piefke ausgeführten Untersuchungen, 
immer von neuem wieder auf diesen Weg als den allein möglichen zu einer 
Verbesserung der mangelhaften dortigen Trinkwasserverhältnisse hingewiesen 
hatte, während freilich maassgebende Stellen dieser Anschauung nur mit 
vollster Verständnisslosigkeit gegenübertraten. Indessen hat sich endlich 
die Macht der Thatsachen denn doch mächtiger erwiesen, als alle Renitenz. 
Wird man also vielfach Grundwasser in genügender Menge finden, so liegen 
die Dinge doch z. B. in Süd - und Mitteldeutschland häufig anders, rückt 
die undurchlässige Schicht so nahe an die Bodenoberfläche heran, dass sich 
unter der letzteren reichlichere Wassermengen gar nicht anzusammeln ver¬ 
mögen. Das ist für den betreffenden Bezirk insofern besonders schmerzlich, 
als im Allgemeinen ohne Zweifel das Grund wasser den Vorzug vor den 
übrigen Bewerbern verdient. Bewährt es sich doch einmal als Genuss¬ 
mittel wegen seiner gleichmässigen, mittleren Temperatur. Schon 
in 5 bis 6 m Tiefe sind die Schwankungen der Luftwärme, die tages- wie 
sogar die jahreszeitlichen, unter dem nivellirenden Einfluss der oberen 
Bodenschichten nahezu völlig verschwunden, herrscht die durchschnittliche 
Jahrestemperatur des Beobachtungsortes, und so liefert der Erde Schooss 
also selbst im heissesten Sommer ein erquickendes Getränk von bei uns 
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etwa 8° bis 12° C., das sich auch im Winter von dieser Grenze nach der 
anderen Seite hin kaum entfernt. 

„Der oft nicht unerhebliche Gehalt des Grundwassers an Kalksalzen 
und zuweilen an freier Kohlensäure wirken in dem nämlichen Sinne, und nur 
wenn es grössere Mengen von gelösten Eisenverbindungen birgt, erfährt 
der Wohlgeschmack eine starke Beeinträchtigung, die jedoch durch die 
Ausscheidung des eben genannten Bestandteils rasch aus dem Wege ge¬ 
räumt werden kann. 

„Viel wichtiger noch ist indessen der Schutz, den das übergelagerte 
Erdreich dem Grundwasser gegen die belebten organisirten Verunreinigungen, 
gegen thierische und pflanzliche Schmarotzer verleiht. Sicherer, als wir es 
mit Hülfe irgend einer künstlichen Vorrichtung nachzuahmen vermögen, wer¬ 
den die kleinsten Lebewesen durch die flltrirende Kraft der höheren Bodenlagen 
zurückgehalten, und in einer Tiefe von wenigen Metern sind daher Erde 
und Wasser in der Regel schon völlig keimfrei. Ich sage ausdrück¬ 
lich: in der Regel; denn es kommen allerdings auch Ausnahmen vor, mit 
denen die Praxis rechnen muss. Das gilt besonders für den Fall, dass die 
oberflächliche Decke aus ungewöhnlich durchlässigem Material, z. B. aus 
Kies oder aus zerklüftetem Kalk oder aus Kreide besteht, und auf den Ver¬ 
handlungen des jüngst in Paris versammelten internationalen hygienischen 
Congresses wurden eine ganze Reihe von Beispielen, einzelnen Orten und 
weiteren Gebieten, aus den verschiedensten Ländern angeführt, wo der 
Boden die eben angedeutete Beschaffenheit besitzt, seine bacterienbindende 
Fähigkeit versagt, und also das Grundwasser nur gewissermaassen ein ver¬ 
lagertes und verstecktes Oberflächenwasser darstellt. Auch wenn das 
Wasser zu weit emporsteigt, die schützende Rinde dünner und dünner wird, 
geräth seine Jungfräulichkeit begreiflicherweise mehr und mehr in Gefahr, 
und es ist das eine der Ursachen, wesshalb der Hygieniker den Quellen, 
dem freiwillig zu Tage tretenden Grundwasser, keineswegs immer ein un¬ 
bedingtes Vertrauen entgegenbringt. Schleicht der unterirdische Strom 
doch häufig genug bereits eine längere Strecke dicht unter der Oberfläche hin, 
ehe er die ersehnte Lücke findet, die Hülle zerreisst, und da das zudem mit 
Vorliebe da geschehen wird, wo der Boden an sich lockerer Natur ist, so ver¬ 
steht es sich wohl, dass die von Sage und Dichtung umwobene Quellnymphe 
in den Augen der Gesundheitspflege ihres romantischen Zaubers ein wenig 
entkleidet wird, als nicht ganz zuverlässig und makellos erscheint, und dem 
künstlich erschlossenen .] und gehobenen Grundwasser im Allgemeinen die 
Palme gereicht wird. 

„Haben wir, meine Herren, die einzelnen Arten des VTassers und ihre 
hygienische Stellung damit in grossen Zügen kennen gelernt, so werden wir 
jetzt nur noch zu ermitteln haben, in welche Klasse das Thalsperrenwasser 
gehört, um für seine Beurtheilung alsbald eine sichere Unterlage zu ge¬ 
winnen. Wie aus den Erörterungen meines Herrn Mitberichters bereits her- 
vorgegangen ist, kann man nicht im Zweifel darüber sein, dass der Inhalt 
der Stauweiher im Wesentlichen als Oberflächenwasser anzusehen ist. 
Wird das Becken doch in der Hauptsache durch die oberirdischen Rinnsale 
gespeist, die ihm aus dem gesammten Niederschlagsbezirk von allen Seiten 
Zuströmen, und deren mit der Jahreszeit, mit den meteorologischen Ereig- 
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Bissen wechselnde Stärke hier einen Ausgleich erfahren soll. Aber daneben 
betheiligen sich oft noch mehr oder minder reichliche unterirdische Zuflüsse, 
die sich nach kürzerem oder längerem Laufe in den Weiher ergiessen und 
deren Umfang natürlich von Fall zu Fall erhebliche Schwankungen zeigt, 
und endlich dürfen auch die Beiträge, die Kegen und Schnee liefern und 
die ohne Weiteres in den Teich gelangen, nicht ganz unberücksichtigt 
bleiben. Wir haben also schliesslich ein Gemisch der sämmtlichen, für 
unsere Zwecke überhaupt brauchbaren Wassersorten vor uns, dem zwar 
das Oberflächenwasser den Stempel aufdrückt, dessen Bild aber daneben 
auch noch manche fremde, von jenen anderen Bestandtheilen herrührende 
Linie aufweist. 

„Was wieder zunächst die Ergiebigkeit angeht, so vermag das Stau¬ 
wasser ja auch hohen Ansprüchen noch zu genügen, und gerade diese 
Thatsache verleiht ihm seine eigenthümliche Stellung auf dem hier be¬ 
handelten Gebiete, lässt die Errichtung einer Sperre zu einer wahren Er¬ 
lösung aus schwerer Noth für manche Gemeinwesen werden, denen Grund¬ 
wasser nicht oder nicht in genügender Menge zur Verfügung steht, und 
denen das gewöhnliche Obfcrflächenwasser, wie einst dem hochseligen Tan¬ 
talus, bald bis an die Kehle reichte, bald völlig versiegt war. 

„Ein weiterer grosser Vorzug des Thalsperrenwassers ist ferner seine 
beständige mittlere Temperatur. Bei der grossen Wärmecapacität des 
Wassers, das sich nur sehr langsam erwärmt und wieder abkühlt, bewirken 
die gewaltigen, in den Becken angehäuften Massen einen so starken Aus¬ 
gleich der vorhandenen Schwankungen, dass nur die oberflächlichen Schichten 
bis zu einer Tiefe von wenigen Metern noch dem Einfluss der veränder¬ 
lichen Luftwärme unterliegen, dann aber die Unterschiede mehr und mehr 
verwischen, und endlich in 8 bis 10 m wie im Boden etwa die durchschnittliche 
Jahrestemperatur des betreffenden Ortes erreicht wird. Das Thalsperren¬ 
wasser stimmt in diesem Punkte also mit dem Grundwasser überein und theilt 
mit ihm desshalb die schätzenswerthe Eigenschaft des Wohlgeschmacks. 
Allerdings erfährt der letztere hier nicht ganz selten auch schwere Beein¬ 
trächtigungen durch Momente, die beim Grundwasser nicht in Frage 
kommen können. An verschiedenen, wenn nicht an den meisten Stau¬ 
weihern hat man die Beobachtung gemacht, dass die auf der Sohle und an 
den Hängen des Thalkessels wuchernde Vegetation erst ganz allmählich 
von dem aufgespeicherten Wasser erstickt wird, und sich so durch eine 
Reihe von Jahren hin immer von neuem wieder zu gewissen Zeiten pflanzliche 
Verwesungs- und Fäulnissprocesse einstellen, die Aussehen, Geschmack 
und Geruch in mehr oder minder empfindlichem Maasse schädigen und zu 
völligem Verzicht auf den Gebrauch des vorhandenen Vorraths nöthigen 
können. Nach und nach verschwindet dieser Uebelstand, und die Gesundung 
wird beschleunigt, wenn man vor der ersten Füllung der Becken den Boden 
und die Wandungen mit der erforderlichen Sorgfalt ausrodet, alle 
Schösslinge und Wurzeln entfernt oder gar einen Belag aus Steinen, aus 
Schiefer oder aus grobem Flusssand anbringt, der freilich erhebliche Kosten 
verursacht. 

„Bisher hat sich das Thalsperrenwasser also von recht vortheilhaften 
Seiten gezeigt. Aber noch harrt die für uns wichtigste und dringlichste 


Digitized by ^.ooQle 



62 XXV. Versammlung d. D. Vereins f. öffentl. Gesundheitspflege zu Trier. 

Frage ihrer Beantwortung, die Frage nach der Infectionsgefahr. Frühere 
Arbeiten, die sich bereits mit der gesundheitlichen Beschaffenheit des Thal¬ 
sperrenwassers beschäftigt, wie die Vorträge und Veröffentlichungen von 
Intze, Borchardt, Räuber, Hempel u. s. w., haben meist mit Hülfe der 
chemischen oder bacteriologischen Untersuchung des Materials zu einer 
Entscheidung kommen wollen und sich an der Hand der so gewonnenen 
Ergebnisse ausnahmslos in günstigstem Sinne ausgesprochen. Aber zu 
einem solchen Schluss reichen die erwähnten Analysen doch nicht auB. Ich 
will an dieser Stelle, meine Herren, das ganze Capitel von der hygienischen 
Beurtheilung einer bestimmten Wasserprobe nicht erschöpfen. Aber das 
muss doch hervorgehoben werden, dass weder die Chemie, noch dieBac- 
teriologie, noch beide zusammen uns hier die lautere Wahrheit zu kün¬ 
den vermögen. Besonders gilt das von der Chemie, die überhaupt nicht im 
Stande ist, zu ermitteln, ob ein Wasser gesundheitswidrige Stoffe enthält 
oder nicht, abgesehen von den seltenen Gelegenheiten, wo es sich um Blei 
oder Arsen oder ähnliche Gifte handelt. Denn die Substanzen, auf die sie 
vorzugsweise fahndet, wie Chlor, salpetrige Säure, Ammoniak u. s. w., sind 
auch in den grössten Mengen, die in natürlichen Wässern beobachtet werden, 
an sich völlig unschädlich und haben nur desshalb die Aufmerksamkeit auf 
sich gelenkt, weil man zuerst glaubte, ihre Anwesenheit als ein Zeichen für 
das gleichzeitige Vorkommen der eigentlichen Schädlinge, der zwar ver- 
mutheten, aber noch nicht bekannten Infectionserreger, betrachten zu dürfen. 
Die Folgezeit hat indessen gelehrt, dass ein derartiger Zusammenhang nicht 
besteht. Jene Stoffe können fehlen, das betreffende Wasser aber die 
schwersten Erkrankungen hervorrufen, und sie können vorhanden sein, das 
Wasser jedoch an Güte nichts zu wünschen übrig lassen, und eine ver¬ 
nünftige chemische Analyse wird sich daher in der Regel darauf beschränken 
müssen, die technische Brauchbarkeit des Wassers, namentlich seinen 
Gehalt an Kalksalzen und Eisen, festzustellen. 

„Aber auch die bacteriologische Prüfung führt nur selten zum Ziel 
Soll der Nachweis bestimmter Mikroorganismen erbracht werden, so kann 
sie mit Hülfe besonderer Methoden freilich ihre Aufgabe zuweilen lösen und 
z. B. die Gegenwart der Choleravibrionen oder der Typhusbacillen constatiren. 
Das mit Vorliebe geübte Verfahren der einfachen Keimzählung liefert 
jedoch trügerische Ergebnisse: finden sich im Cubikcentimeter viele Tausende 
von Bacterien, und sind diese völlig harmloser Natur, so ist das Wasser 
durchaus unverdächtig, und umgekehrt, sind unter wenigen anwesenden 
Mikrobien solche pathogener Art, so ist die Gefahr eine unmittelbare. 

„Die Plattenzählung ist also werthlos bis auf einen einzigen, freilich 
sehr wichtigen Fall, die Beurtheilung aller deijenigen Vorgänge nämlich, 
die eine Reinigung des Wassers bezwecken oder bewirken, wie also der 
natürlichen oder künstlichen Filtration, der Behandlung mit Hitze, Elek- 
tricität oder chemischen Desinficientien. Hier vermag uns ein Vergleich 
der Bacterienmenge in richtig entnommenen Proben vor und nach dem 
Eingriff in der That fast stets über die Leistungsfähigkeit des letzteren 
genauen Aufschluss zu gewähren, und ist das, Machtgebiet der Methode daher 
auch ein beschränktes, so entfallet sie doch innerhalb desselben eine sou¬ 
veräne Herrschaft. 
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„Aber von allen diesen Bedingungen ist beim rohen Thalsperrenwasser 
gewiss nicht die Rede, und wir sehen uns desshalb leider zu dem Bekennt- 
niss genöthigt, dass die Resultate der chemischen wie der bacteriologi- 
schen Untersuchung für unsere Zwecke bedeutungslos und überflüssig 
sind. Um zu einem einwandsfreien Entscheide über die gesundheitliche Be¬ 
schaffenheit des Thalsperrenwassers zu gelangen, müssen wir vielmehr den 
Weg einschlagen, der unter diesen Verhältnissen überhaupt allein Erfolg 
verspricht und vorgeschrieben ist: die Möglichkeit des Eindringens 
von Infectionsstoffen auf Grund einer genauen und sachverstän¬ 
digen örtlichen Besichtigung der betreffenden Anlagen abzu¬ 
schätzen und zu prüfen. Ich habe mich dieser Mühe desshalb bei nahezu 
8ämmtlichen in Deutschland im Betriebe oder im Bau begriffenen Stau¬ 
weihern, die Trinkwasser für die Versorgung städtischer Geweinwesen liefern 
oder liefern sollen, unterzogen, also die Sperren bei Remscheid, Lennep, 
Ronsdorf, Altena, Milspe, Solingen, Barmen, Königsberg i. Pr. und Chemnitz 
unter freundlicher Führung ihrer Leiter besucht und bei jeder einzelnen 
erwogen, ob nach Lage der Dinge eine Verunreinigung durch menschliche 
oder thierische Auswurfstoffe, d. h. durch krankheitserregende Kleinwesen, 
denkbar und wahrscheinlich sei oder nicht. Auf Grund der so gewonnenen 
Eindrücke und Kenntnisse muss ich die eben aufgeworfene Frage für die 
genannten Stauweiher bejahen, und wenngleich es mir nicht beikommt, 
dieses Urtheil sofort verallgemeinern und auf jeden hierher gehörigen 
Fall ausdehnen zu wollen, so glaube ich doch, dass Ausnahmen von der 
Regel selten sein werden. Freilich bewegt sich das Maass der Gefährdung 
innerhalb weiter Grenzen und schrumpft bald auf einen bescheidenen Rest 
zusammen oder erreicht auch eine recht ansehnliche Höhe. Nirgends ist 
dasNiederschlagsgebiet, aus dem der Stauweiher genährt wird, völlig 
unbebaut und unbewohnt. Aber während die Häuser der Menschen 
oder die bestellten und gedüngten Aecker hier bis dicht an den Teich heran¬ 
reichen, in seiner unmittelbarsten Nachbarschaft das Vieh auf die Weide 
getrieben wird und Misthaufen lagern, bleiben dort alle derartigen Stören¬ 
friede in achtungsvoller Entfernung. Indessen ereignet es sich auch dann 
wohl noch, dass die Bäche, die sich in die Thalsperre ergiessen, nicht nur 
Wiesen und Culturland berührt und berieselt, sondern weiter oberhalb einige 
Mühlen getrieben und den Dorfteich durchflossen haben, in dem sich 
Schweine und Gänse tummeln, aber auch die Abgänge aus den anstossenden 
Gehöften ansammeln. Man hat mir bei dem Hinweis auf diese oder ähnliche 
Missstände verschiedentlich erwidert, dass die Bewegung des Wassers auf 
seinem ferneren Laufe, dass der Sauerstoff der Luft u.s. w. schon die nöthige 
Säuberung bewirken werde. Aber leider kann der Fachmann diese gläubige 
Zuversicht nicht theilen, muss vielmehr die eben kurz geschilderten Ver¬ 
hältnisse mit ernster Besorgniss betrachten. 

„Bedenklich erscheint es auch, dass der Stauweiher selbst hier und 
da an begangenen Strassen liegt, die hart an seinem Rande vorüberführen 
und dass man den Verkehr sogar noch künstlich zu steigern und zu be¬ 
günstigen bemüht gewesen ist durch Errichtung mehr oder minder ein¬ 
ladender Wirtschaften am Ufer der Sperrbecken, die im rheinisch-west¬ 
fälischen Revier z. B. an keiner der von mir. besuchten Anlagen fehlen, 
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sowie durch die Herstellung besonderer Bahnverbindungen nach den 
Stauteichen. Dass dadurch die zufällige, aber auch die muthwillige und 
absichtliche Verunreinigung des Wassers herausgefordert und erleichtert 
wird, bedarf kaum eines besonderen Beweises. Und als einen Mangel muss 
ich es endlich auch bezeichnen, dass die Krone der Sperrmauer selbst, 
die dort befindliche Wandelbahn, nicht so gegen den Wasserspiegel hin 
gesichert ist, wie es geboten wäre, um jede unlautere Berührung von dieser 
Seite auszuschliessen. Wenn sich bei mehreren unter den mir bekannten 
Thalsperren von hier aus Selbstmörder in die Fluthen stürzen konnten, 
deren Leichen, nebenbei gesagt, erst viele Tage, Wochen oder gar Monate 
später wiedergefunden und herausgefischt wurden, so ist es klar, dass auch 
kleinere Lebewesen bei Gelegenheit den nämlichen Weg einzuschlagen 
im Stande sein werden. 

„Das Thal sperrenwasser erweist sich nach alledem hinsicht¬ 
lich seiner Stellung zur Infection als ein echtes Oberflächen¬ 
wasser. Es ist richtig, dass sein Gebrauch bisher zu gesundheitlichen 
Schädigungen greifbarer Art keine Veranlassung gegeben hat. Eine Typhus¬ 
epidemie, die sich im Juli d. J. in Remscheid ereignet, ist zwar in Be¬ 
ziehungen zu dem dortigen Stauweiher gebracht worden. Aber man wird 
bei genauerer Prüfung der Sachlage einräumen müssen, dass ein solcher 
Zusammenhang unwahrscheinlich, wenn auch nicht völlig ausgeschlossen ist 
und eher wohl das neben dem Inhalt der Sperre noch benutzte Bachwasser 
die Schuld trägt. Ein unmittelbarer Vorwurf also entbehrt noch der sicheren 
Begründung. Indessen wird uns das in unserer Anschauung nicht irre 
machen können. Auch in Hamburg hatte man ja beispielsweise fast 50 Jahre 
lang das rohe Elbwasser ungestraft genossen und gerade hierauf allen Vor¬ 
schlägen zur Verbesserung gegenüber gepocht, bis dann die Katastrophe er¬ 
folgte, und man sich nun mit dem letzten Hauche von Mann und Ross 
beeilte, die Sünden der Vergangenheit gut zu machen. 

„Wir werden das Thalsperrenwasser also mit Fug und Recht als 
ein verdächtiges Oberflächenwasser betrachten. Aber auf der an¬ 
deren Seite wird man gestehen müssen, dass es sich auch im Punkte der 
Infectionsgefahr von dem gewöhnlichen Oberflächenwasser der 
Flüsse, Ströme und Seen denn doch auf das vortheilhafteste unter¬ 
scheidet. Weder haben wir hier mit dem Schiffsverkehr, der dort einen 
der grössten Uebelstände bildet, noch auch mit jenen gewaltigen Zuflüssen 
städtischer und gewerblicher Abwässer zu rechnen, und die durchschnitt¬ 
liche Verunreinigung wird daher von vornherein einen viel geringeren Um¬ 
fang erreichen. 

„Dazu kommt aber noch, dass sich die Gefahren, die den Stau¬ 
weihern drohen, durch einfache Maassregeln weiter beschränken, ja 
nahezu völlig beseitigen lassen. So wird man vor allen Dingen versuchen 
müssen, das gesammte Niederschlagsgebiet der Becken zu erwerben 
oder zu pachten, um die Ansiedelung von Menschen, die Errichtung von 
Fabriken, das Düngen der Felder hier zu verhindern und den ganzen Be¬ 
zirk entweder der einfachen Wiesencultur überweisen oder aufforsten, jeden¬ 
falls aber die erforderliche Aufsicht und Leitung ausüben zu können. Das 
ist z. B. bei der jetzt im Bau begriffenen Sperre für Solingen, sowie bei 
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dem demnächst entstehenden neuen Staubecken für Chemnitz der Fall, und 
der Schutz der ganzen Anlage erfährt dadurch natürlich eine gewaltige Ver¬ 
stärkung. Auch das Gesetz ist unseren Zwecken hier insofern förderlich, 
als es da, wo gütliche Verhandlungen nicht zum Ziele führen, im Interesse 
öffentlicher, dem allgemeinen Wohle dienender Einrichtungen meist die Ent¬ 
eignung zulässt, und in der That haben manche Sperren von dieser Be- 
fugniss schon Gebrauch gemacht bezw. Gebrauch machen müssen, um sich 
von verdächtigen oder aufdringlichen Nachbarn zu befreien, namentlich auch 
zu verhindern, dass das ganze Werk durch böswillige Chikanen beunruhigt 
und gefährdet werde. 

„Verzichtet man aus dem einen oder anderen Grunde ganz oder zum 
Theil auf den eben erörterten Weg, so sollen doch die menschlichen Be¬ 
hausungen, die sich in der Umgebung der Staubecken finden, wenigstens mit 
einem Umlauf- oder Abfang graben versehen werden, der ihre Abgänge 
von dem Teiche fernhält und also gegen die gröbste Verunreinigung die 
nöthige Sicherheit schafft. 

„Auf etwa der gleichen Linie bewegen sich ferner noch einige weitere 
Forderungen oder Wünsche. Es erscheint zweckmässig, die Ufer der 
Becken mit einer möglichst dichten, mehrere Meter mächtigen Hecke aus 
Nadelholz und festem Gestrüpp zu umfriedigen, um so jede ungehörige 
Annäherung abzuwehren. Der auf der Sperrmauer laufende Weg sollte 
nach dem See hin ein Gitter tragen, das auf dem vordersten Rand der 
Brüstung angebracht werden muss und dann ebenso unbefugten Händen und 
sonstigen Körpertheilen Halt gebietet, wie auch z. B. die Selbstmordcandidaten 
für ihren Absprung von der nassen auf die trockene Seite des Dammes ver¬ 
weisen würde, wo sie uns nicht weiter zu interessiren und zu behelligen ver¬ 
mögen. Auch den vorhin erwähnten Wirthschaften bei den Thalsperren 
kann ich von meinem Standpunkte aus keinen Geschmack abgewinnen. Ich 
will gern zugeben, dass die Stauweiher, entgegen hier und da laut ge¬ 
wordenen Befürchtungen und Behauptungen, ohne Zweifel der Landschaft 
einen nicht geringen, eigenartigen Schmuck verleihen, in ihrer stillen 
Schönheit fast an die schottischen Waldseen oder die Meeraugen der Kar¬ 
pathen erinnern, und wo sie allein den Zwecken der Technik zu dienen 
bestimmt sind, mag man ruhig die Bevölkerung an ihren Reizen theilnehraen 
lassen, in jeder Weise zu ihrem Besuche einladen und anspornen, venetiani- 
sche Nächte und ähnliche Zauberfeste veranstalten. Handelt es sich aber um 
die Beschaffung von Trinkwasser, so erscheint ein anderes Interesse auf 
dem Platze, das seine eigene Berücksichtigung verlangt, und dem die Popu- 
larisirung der Thalsperren schnurstracks zuwiderläuft. Jede Wasserver¬ 
sorgungsanlage für städtische Gemeinwesen soll gleichsam wie ein 
Nationalheiligthum, wie eine verschwiegene Cultstätte der alten und doch 
so modernen Göttin Hygieia gehegt und gepflegt, soll dem Getriebe der Welt 
möglichst entrückt und gegen jeden profanen Fuss geschützt werden. Und 
nun errichtet man dort grosse Restaurationen, lockt an Sonn- und Fest¬ 
tagen an die Ufer der Stauweiher Hunderte oder gar Tausende von Menschen, 
über die man doch alsbald jede Aufsicht verliert, und sucht also hier zwei 
verschiedenen Herren zu dienen, die ihrem innersten Wesen nach einander 
durchaus fremd, ja entgegengesetzt sind. Je weiter eine Thalsperre in des 
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Waldes tiefsten Gründen versteckt ist, um so besser wird sie ihren Zweck 
erfüllen, um so eher das gesundheitliche Ideal erreichen, wie das unter den 
mir bekannten Beispielen am meisten bei der für Solingen bestimmten An¬ 
lage verwirklicht ist. 

„Die erwähnten Mittel zur Sicherung des Thalsperrenwassers lassen 
sich, abgesehen von dem Ankauf des NiederBchlagsgebietes, ohne sonderliche 
Mühe und namentlich auch ohne erhebliche Kosten durchführen und sollten 
daher überall zur Anwendung gelangen. Geschieht das, so erhalten wir 
ein Oberflächenwasser von musterhafter Beschaffenheit, aber eben 
doch nur ein Oberflächenwasser: 

es bleibt ein Erdenrest, es ist mir peinlich, 
und sei er von Asbest, er ist nicht reinlich. 

„Um ihn zu tilgen, müssen ausser den bisher geschilderten, prophylak¬ 
tischen Maassregeln auch noch besondere nachträgliche Verbesserungen 
des Wassers statthaben, und zwar wird das begreiflicher Weise um so eher 
nöthig werden, je dürftiger jene ersten Vorkehrungen entwickelt sind, je 
schwächer also der ursprüngliche Schutz ist. In der That begegnen wir 
denn auch bei fast allen Anlagen derartigen Einrichtungen mehr oder minder 
vollkommener Natur. So sei zunächst in diesem Zusammenhänge erwähnt, 
dass das Wasser, wenn es den Stauweiher verlassen, vielfach durch einen 
Springbrunnen versprüht und mit der Luft in Berührung gebracht wird, 
um sich mit Sauerstoff anzureichern und einen erfrischenden Geschmack 
anzunehmen. Ob gerade dieser Zweck wirklich erfüllt werden wird, 
möchte ich freilich bezweifeln. Der Sauerstoff der Luft ist ein recht träges 
Element, und der Wohlgeschmack des Wassers, wie Sie gehört haben, von 
ganz anderen Eigenschaften abhängig, als von seinem Gehalt an gasigen 
Bestandteilen. 

Wichtiger sind ohne Frage die Filter, deren man sich an manchen 
Stellen bedient, um das Wasser zu säubern. In der Regel handelt es sich da¬ 
bei freilich nur um eine Beseitigung der groben Verunreinigungen, und 
eine solche Veredelung des Wassers dürfte schon aus ästhetischen Gründen 
in der That überall unerlässlich sein. Wohl vollzieht sich in den Becken 
eine ausgiebige Sedimentirung der schwebenden Stoffe, eine mechanische 
Klärung der aufgespeicherten Flüssigkeit. Aber dieser. Vorgang hat doch 
seine Grenzen und erstreckt sich namentlich wenig oder gar nicht auf die 
belebten, in den Teichen bausenden thierischen Wesen, wie Schnecken, 
Würmer, Insecten u. s. w. Geraten sie in das Trinkwasser, so rufen sie 
bei den Verbrauchern Ekel und Widerwillen hervor und beeinträchtigen die 
Geniessbarkeit des Wassers in hohem Grade. Aber auch zur Beruhigung 
des Publicums trägt es bei, wenn das Getränk vorher eine Säuberung er¬ 
fährt. Hätte die Bevölkerung jener Stadt, in deren Thalsperre eine Leiche 
gelegen, hiervon gewusst, es würde doch vielleicht mancher Einwohner bei 
jedem Schluck, wie die Hexe im Märchen, aber mit etwas geringerem Be¬ 
hagen, Menschenfleisch gewittert haben, während das Vertrauen sicherlich 
viel weniger erschüttert worden wäre, wenn dort eine Reinigungsvorrichtung 
bestanden hätte, auf die man hätte verweisen können. 

„Die Werkzeuge, die man zur Zeit verwendet, um dem hier erörterten 
Zweck zu genügen, sind verschiedene. Bei einigen Staubecken ist auf der 
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Sohle vor dem Ausfluss ein kleines Sandfllter eingebaut, das jedoch durch 
die überstehenden Wassermassen verdeckt und der Aufsicht entzogen ist, 
eben desshalb ohne völlige Entleerung des Teiches nicht in der gehörigen 
Weise gereinigt und erneuert werden kann und sich daher im dauernden 
Betriebe nicht recht bewährt hat. Bei der Sperre an der Fuelbeke bin ich 
kleinen, oberirdischen, in Blechkästen untergebrachten Filtern aus Kies und 
Sand begegnet, die das Oberflächenwasser, der Bachlauf, durchströmen muss, 
ehe er in den Stauweiher eintritt, und die die groben Schmutzstoffe T aber 
auch nur diese, gewiss zurückhalten werden. In Lennep endlich benutzt man 
mit Erfolg ein grosses Kröhnke’sches Trommelfilter, und die beträchtlichen 
Mengen von Schlamm und Unrath, die dort in dem Apparat abgefangen 
werden, liefern einen beredten Beweis für die Nothwendigkeit dieses Ein¬ 
griffes. 

„Aber die Forderungen der Gesundheitspflege gehen doch noch einen 
erheblichen Schritt über diesen Punkt hinaus und verlangen mehr als eine 
blosse Verschönerung des Wassers. Das Thalsperrenwasser ist, wie wir 
gesehen haben, im Wesentlichen ein Oberflächenwasser, also infections- 
verdächtig, und wie die Hygiene bei jedem anderen Oberflächenwasser auf 
das Entschiedenste besondere Maassnahmen zur Entfernung der etwa vor¬ 
handenen Krankheitserreger vorschreibt, so müssen wir auch hier ganz den 
gleichen Grundsatz vertreten. Das rohe Thalsperrenwasser ist zum 
menschlichen Gehrauch oder Genuss ungeeignet und bedarf zu¬ 
nächst einer wirksamen, gegen seine kleinsten Bewohner und 
Schädlinge gerichteten Behandlung. 

„Es kann nun gewiss nicht meine Aufgabe sein, meine Herren, die 
sämmtlichen hierfür angegebenen und benutzten Mittel an dieser Stelle 
einer genaueren Erörterung und namentlich einer vergleichenden Kritik zu 
unterziehen. Indessen ist das für unseren heutigen Zweck auch völlig un- 
nöthig. Es genügt, hervorzuheben, dass einmal die angewandten Verfahren 
das Wasser überhaupt von allen Keimen befreien sollen, da wir die schäd¬ 
lichen von den unschädlichen nicht zu trennen vermögen und also nur dann 
volle Bürgschaft für die verlangte Sicherheit gewährt ist, und ferner, dass 
man eben dieses Ziel auf chemischem, physikalischem und mecha¬ 
nischem Wege in mehr oder minder vollkommenem MaasBe erreichen kann. 

„Allerdings werden für die Reinigung des Thalsperrenwassers einige 
Methoden meist ausser Acht bleiben müssen, die im Allgemeinen nur für 
kleinere Mengen bestimmt und desshalb hier nicht am Platze sind. Das 
gilt z. B. vom Abkochen des Wassers, von dem Zusatz gewisser Chemikalien, 
wie des Broms und des Chlorkalks und meiner Meinung nach auch von der 
neuerdings empfohlenen Ozonisirung, über deren Leistungen die Urtheile über¬ 
haupt noch aus einander gehen. So bleiben wir also auf die mechanische 
Säuberung angewiesen, und in der That hat die Praxis sich dieses Mittels 
schon in verschiedener Form bedient. Mehrere Thalsperren schicken ihr 
Erzeugniss über eine Wiesen fläche, in der es versickert und dann in einer 
Tiefe von l^a bis 2 m wieder durch Drainröhren aufgefangen wird. Die 
letzteren liegen in einer Packung von Kies oder Sand, und die ganze Ein¬ 
richtung ist so getroffen, dass der Filtrationsprocess sich in möglichst ge¬ 
regelten und bestimmten Bahnen abspielt. In Wahrheit handelt es sich also 

5 * 


Digitized by ^.ooQle 



68 XXV. Versammlung d. D. VereiüB f. öffentl. Gesundheitspflege zu Trier. 

um eine getreue Anlehnung an den natürlichen Gang der Ereignisse, der zur 
Entstehung des Grundwassers führt, und bei dessen ausgezeichneten Eigen¬ 
schaften werden wir gewiss von vornherein geneigt sein, dem angewandten 
Verfahren Vertrauen entgegenzubringen. Ueberdies fehlt es nicht ganz an 
experimentellen Erhebungen, die zeigen, dass wir uns hier auf gesundem 
Boden bewegen. Im Jahre 1897 hat Laser in Königsberg über Versuche 
berichtet, bei denen besonders beschaffene Filter zur Anwendung gelangten. 
Auf einem aus Sand und Kies aufgebauten Körper ruhte eine 20 cm dicke 
Rasenschicht. Das durchlaufende Wasser, das unter einem gleichmässigen 
Druck von etwa 30 cm stand, wurde nun mit verschiedenen, leicht kennt¬ 
lichen Bacterien, so dem Bac. prodigiosus und dem Bac. ianthinus, in reichen 
Mengen versetzt und festgestellt, dass das Filtrat auch für längere Zeit von 
beiden Arten gänzlich frei blieb, also eine höchst vollkommene Reinigung 
stattgefunden hatte. Der genannte Forscher fordert daher auf das Nach¬ 
drücklichste zur Prüfung der Methode in grossem Maassstabe auf; er sagt 
wörtlich: „ich stelle mir ein Project etwa so vor, dass man Oberflächenwasser 
auf grosse, in Parcellen getheilte Wiesenflächen lässt, die vorher in ge¬ 
nügender Tiefe drainirt und mit Vorrichtungen versehen sind, dass das 
abfliessende, also filtrirte Drainwasser in Sammelreservoirs aufgefangen und 
in Gebrauch genommen wird“, und ganz in der bezeichneten Weise ist der 
Gedanke thatsächlich zur Verbesserung des Tbalsperrenwassers schon ver¬ 
wirklicht worden. Gewisse Vorsichtsmaassregeln sind freilich auch hier 
unentbehrlich, wenn ein gedeihliches Ergebniss erzielt werden soll. Vor 
Allem muss der berieselte Bezirk die nölhige Ausdehnung besitzen, damit 
das Wasser mit der gehörigen Langsamkeit in die Tiefe Vordringen und 
ferner die Ueberstauung für bestimmte Abschnitte von Zeit zu Zeit unter¬ 
brochen werden kann, ihnen also Ruhe und Erholung gewährt wird. Ausser¬ 
dem erheischt natürlich der Zustand der oberflächlichen Grasnarbe dia 
sorgfältigste Ueberwachung und Pflege, da jede Verletzung von den bedenk¬ 
lichsten Folgen begleitet sein kann. Unter diesen Voraussetzungen aber 
dürfte die Methode zur Zufriedenheit arbeiten. Da der Betrieb bei der 
gleichmässigen Temperatur des Thalsperrenwassers zudem auch in der 
kalten Jahreszeit nicht gestört wird, das Verfahren endlich und namentlich 
aber ebenso einfach wie billig ist, so verdient es gewiss weitere Beachtung 
und Anwendung. 

„Indessen wird es nicht an Stimmen fehlen, die zuvor noch eine etwas 
längere und gründlichere Probe im Versuch und in der Praxis für wünschens¬ 
wert halten und die bis dahin deijenigen Behandlung den Vorzug geben, die 
für die Reinigung des Oberflächenwassers die bekannteste und beliebteste ist: 
der künstlichen Sandfiltration. Hier haben uns zahlreiche Forschungen 
einen genauen Einblick selbst in die feineren Einzelheiten des Vorgangs 
verschafft, und wir beherrschen daher den Process auf das Sicherste. Wir 
wissen, dass die Sandfllter keine ganz vollkommenen Leistungen auf¬ 
weisen, dass sie einen wechselnden, meist freilich sehr bescheidenen Bruch¬ 
teil der Keime des Rohwassers durchschlüpfen lassen, aber wir wissen 
auch, mit welchen Mitteln wir diesen Mangel auf das geringste Maass be¬ 
schränken und wie wir die Brauchbarkeit der Anlage einer dauernden 
und zuverlässigen Prüfung unterstellen können. 
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„Dass alle diese Regeln auch für den Fall des Thalsperrenwassers 
Geltung behalten, versteht sich wohl von selbst. Aber ich möchte das doch 
besonders betonen, da ich einer gewissen Neigung begegnet bin, z. B. das 
erste Hauptstück jeder erfolgreichen Sandfiltration, die Verlangsamung 
der Filtrationsgeschwindigkeit bis auf höchstens 100mm in der 
Stunde, bei dem Thalsperrenwasser unter Hinweis auf dessen an sich 
schon grössere Reinheit zu corrigiren und zu verläugnen. Man übersieht 
dabei, dass, wenn nun einmal die pathogenen Bacterien, denen zu Ehren 
und zu Liebe ja der ganze Apparat aufgeboten wird, ihren Weg in den 
Stauweiher gefunden haben, dann das Wasser des letzteren sich von dem 
irgend eines Flusses oder Stromes eben nicht mehr in günstigem Sinne 
unterscheidet, eher vielmehr wegen seines geringeren Gehalts an Schwebe¬ 
stoffen der Bildung der für die Filtration so bedeutsamen oberflächlichen 
Schlickhaut grössere Schwierigkeiten entgegenstellt. Aus eben dem letzteren 
Grunde dehnen sich, wie z. B. die Erfahrungen in Chemnitz lehren, die 
einzelnen Filtrationsperioden hier auch viel länger aus, als bei den Fluss¬ 
wasseranlagen, die Säuberung und Erneuerung der Filter werden seltener 
nötbig, und gerade angesichts dieser Erleichterung des Betriebes sollte man 
bei der Erbauung nicht aus übel angebrachter Sparsamkeit die Filterfläche 
in ungebührlichem Maasse verkleinern und also die Filtrationsgeschwindig¬ 
keit steigern. Die Sandfilter benutzt man zur Behandlung des Thalsperren¬ 
wassers zur Zeit einmal bei allen englischen Anlagen, soweit mir bekannt, 
ohne Ausnahme, ferner in Königsberg und namentlich in Chemnitz, sie sind 
im Bau begriffen bei den Stauweihern für Barmen und Solingen. In Solingen 
beabsichtigt man sogar die beiden erwähnten Verfahren der Berieselung und 
der Sandfiltration mit einander zu vereinigen, und in Anbetracht der auch 
sonst sehr günstigen örtlichen Verhältnisse daselbst wird man gewiss ein 
Trinkwasser von tadelloser und ausgezeichneter Beschaffenheit erzielen. 

„Bei dieser Gelegenheit sei dann noch eine Frage erledigt, die sich 
vielleicht dem einen oder anderen meiner Zuhörer aufgedrängt hat, ob man 
nämlich nicht bei der Anwendung so umfassender und wirksamer Maass¬ 
nahmen zur nachträglichen Verbesserung des Thalsperrenwassers auf die 
zuerst von mir besprochenen vorbeugenden Schritte zur Abwehr aller 
drohenden Gefahren werde verzichten können. Darauf wäre zu erwidern, 
dass zwar die Filtration eine ausserordentliche Sicherheit gegen alle voraus¬ 
gegangenen Störungen gewährt und die letzteren ihrer Bedeutung im 
Wesentlichen entkleidet, dass aber der doppelte Schutz gerade auf einem so 
empfindlichen und schwierigen Gebiete höchst willkommen ist und nicht 
ohne dringende Noth aufgegeben werden sollte. 

„Ich bin am Ende meiner Ausführungen. Sie haben gesehen, dass das 
Thalsperrenwasser im Grossen und Ganzen als Oberflächenwasser er¬ 
scheint, wie dieses der Infectionsgefahr ausgesetzt ist und daher vor 
dem Gebrauch für die Zwecke der menschlichen Versorgung durch 
besondere Eingriffe geläutert werden muss. Aber Sie haben auch 
gehört, dass die Möglichkeit der Verunreinigung denn doch im All¬ 
gemeinen eine weit beschränktere ist als beim Wasser aus 
Flüssen, Strömen und Seen und endlich, dass sich das Thalsperrenwasser 
von dem letzteren auch durch seine gleichmässige mittlere Tempe- 
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ratur auf das Vorteilhafteste unterscheidet. Wir können unsere An¬ 
schauungen über die ganze Frage daher schliesslich folgendermaassen'zu- 
s am menfassen: Für städtische Gemeinwesen kommt zwar das Grund¬ 
wasser nach wie vor an erster Stelle in Betracht; wo es indessen fehlt 
oder nicht in genügender Menge und Beschaffenheit vorhanden und 
man also auf das Oberflächenwasser angewiesen ist, sollte man vor allen 
Dingen an die Errichtung einer Thalsperre denken, deren Wasser dem 
gewöhnlichen Oberflächenwasser in gesundheitlicher Beziehung überlegen 
ist, und die durch die künstliche Aufspeicherung eines dauernden Vorrathes 
auch dem sonst in bestimmten Jahreszeiten leicht drohenden Wassermangel 
in glücklichster Weise begegnet. Auch vom Standpunkt der Hygiene werden 
wir es desshalb meinem sehr verehrten Herrn Mitbericbterstatter als ein 
grosses und bleibendes Verdienst anrechnen dürfen, dass er in mühevoller 
Arbeit und mit dem Scharfblick des genialen Technikers diesem Fortschritt 
in unserem Vaterlande die Wege geebnet und uns so ein Mittel geschenkt 
hat, das uns unter den schwierigsten Verhältnissen häufig noch einen schönen 
und sicheren Erfolg verlieisst.“ 

Hierauf eröffnete der Vorsitzende die Discussion. 

Obermgenieur Andreas Meyer (Hamburg) constatirt mit Freuden, 
dass jetzt den Thalsperren die allgemeine Aufmerksamkeit zugewendet werde 
und erklärt sich in technischer Beziehung mit Herrn Geheimerath Intze 
vollständig einverstanden. Aber an den Leitsätzen, die leider erst gestern 
in die Hände der Mitglieder gelangt seien, seien seines Erachtens ver¬ 
schiedene Aenderungen nöthig, um zu verhüten, dass nicht durch die Thal¬ 
sperren, die sich in die von dem Verein behandelten hygienischen Stoffe 
gewissermaassen als etwas Neues einführen, die mit Mühe erreichte und vom 
Verein hochgehaltene Sicherheit bei der Benutzung von Oberflächenwasser 
wieder verloren gehe, oder wenigstens wieder etwas in Zweifel gestellt werde. 

Durch ernste Erfahrungen und durch die Thätigkeit von Aerzten, 
Bacteriologen und Ingenieuren sei man jetzt dazu gekommen, zu wissen, 
wie man das Oberflächenwasser behandeln müsse. Dass die centrale künst¬ 
liche Sandfiltration ein ausgezeichnetes Mittel sei, sei jetzt von der Wissen¬ 
schaft vollständig anerkannt, und die kleinen Fehler, die sie noch habe, 
könne man durch die besseren Constructionen vollkommen beseitigen. Bei 
der Hamburger Filtration z. B., die alle in 1 zu 3 geneigte Böschungen 
habe, könne an diesen Wandungen nichts mehr durchgehen. In Hamburg 
sei es hauptsächlich ein in der Bürgerschaft eine Rolle spielender Arzt, 
Dr. Gerson, gewesen, der die centrale Sandfiltration, die der Ingenieur 
Lindley schon 1856 beantragt habe, nicht gewollt, und deren Einführung 
er viele Jahre erfolgreich hinausgeschoben habe. Nebenbei bemerkt, sei das 
Project der Filtration des Elbwassers in Hamburg nicht, wie vielfach an¬ 
genommen werde, erst, nachdem die Cholera 1892 in Hamburg aufgetreten 
sei, begonnen worden, sondern schon 1890 sei von Senat und Bürgerschaft 
die Filtrationsanlage mit allen Geldmitteln beschlossen und mit dem Bau 
sofort begonnen'worden, der allerdings noch nicht beendet gewesen sei, als 
1892 die Cholera Hamburg heimgesucht habe. 

Was nun die Thalsperren betreffe, so werde von diesen im Allgemeinen 
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das Wasser der Bäche in grosse Stauteiche oder offene Seen gestaut, es sei 
also zweifelsohne Oberflächenwasser. Herr Frankel habe dies nicht 
deutlich ausgesprochen, er habe gesagt, es sei nur zum Theil Oberflächen¬ 
wasser, weil die Stauteiche auch vielfach von Grundwasserquellen gespeist 
würden. Das sei zur Zeit aber bei den Flüssen vielfach das Gleiche, das 
sei kein Unterschied, beide seien Oberflächenwasser, und diese Thatsache 
müsse man unumwunden anerkennen. Dem entsprechend werde in England 
keine Thalsperre zur Genusswasserversorgung einer Stadt zugelassen, wenn 
nicht zugleich eine ausreichende künstliche Sandfiltration dieses Thalsperre- 
wassers damit verbunden sei. 

Nun komme er zu den einzelnen Leitsätzen der Referenten. In Nr. 1 
wünsche er, entsprechend dem oben Gesagten, dass in dem Satz, das Thal¬ 
sperrenwasser sei im Wesentlichen als Oberflächenwasser anzusehen, die 
Worte „im Wesentlichen“ in Wegfall kommen, und dass von diesem Wasser 
in allen Fällen eine vorherige Befreiung von gesundheitsschädlichen Stoffen 
verlangt werden müsse, mithin der Schlusssatz „falls nicht etwa besondere 
örtliche Verhältnisse einen an sich ausreichenden Schutz gegen die Infec- 
tionsgefahr gewähren“ gestrichen werden sollte. Dafür aber wünsche er, 
dass bei der geforderten Befreiung von „etwa vorhandenen gesundheits¬ 
schädlichen Stoffen, namentlich lebenden Krankheitserregern“, noch zugesetzt 
werde „aber auch von sonstigen Organismen, sowie von organischem und 
anorganischem Schlamm etc.“, denn in diesen Gewässern gedeihe ein grosses 
Thier- und Pflanzenleben, nicht nur Bacterien. Er wolle nur ein Beispiel 
anführen: Die Stadt Wandsbeck habe sich einen grossen gestauten See 
wunderbar schön für ihre Wasserversorgung zurecht gemacht. Sofort bei 
Anlage des Wasserwerkes habe man sich entschlossen, eine Filtration anzu¬ 
legen, die sich auch, wenn auch in anderer Weise, als sehr nothwendig er¬ 
wiesen habe, indem zuweilen Milliarden von kleinen Krebsen im Wasser 
vorgekommen seien, die ohne das Filter alle in die Wasserleitung mit hinein¬ 
geschlüpft und natürlich in den Leitungen verfault wären. Bekanntlich 
finde man in den reinsten, schönsten Gebirgswassern sowohl derartige grössere 
Lebewesen aller Art, als auch zu gewissen Jahreszeiten einen grossen Be¬ 
stand von Algen, Mückenlarven und anderen Dingen, die das städtische 
Rohrnetz unheimlich belasten würden. Desshalb sei bei jeder Thalsperre 
für Grundwasser eine künstliche Sandfiltration unentbehrlich. — Wenn es 
dann am Schlüsse dieses ersten Leitsatzes heisse, das Thalsperrenwasser 
unterscheide sich von anderem Oberflächenwasser „zu seinem Vortheil ausser¬ 
dem auch durch die gleichmässigere, vom Wechsel der Jahreszeiten unab- 
hängigere Temperatur“, so müsse er dem gegenüber bemerken, dass, wenn 
das Leitungswasser die Filter passirt habe und nie wieder ans Tageslicht 
komme, sondern in überwölbten Steinwasserbecken und im ganzen unter¬ 
irdischen Leitungsnetz geführt und die Entnahme an der Zapfstelle direct 
aas dem Leitungsnetz stattfinde, ein solches Leitungswasser in der Tempe¬ 
ratur genüge und unabhängig vom Wechsel der Jahreszeiten sei. Bei der 
Temperaturfrage komme es weniger auf die Art der Gewinnung des Wassers 
als auf die Behandlung des Wassers im Versorgungsgebiet an. Desshalb 
möchte er die Alinea 2 des ersten Leitsatzes gänzlich gestrichen sehen. 

Im zweiten Leitsatz werde von den Thalsperren zu Wasserversorgungs- 
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zwecken verlangt, dass in ihrem Niederschlagsgebiet „möglichst wenig 
menschliche Wohnstätten, jedenfalls keine grösseren Ortschaften tt enthalten 
sein sollen. Er schlage vor, zu sagen, es dürfe keine menschliche Wohn¬ 
stätte enthalten, wenn nicht eine genügende künstliche Sandfiltration 
vorhanden sei. Das Verlangen, dass in der Umgebung des Sammelbeckens 
die Thalhänge eine gute Bewaldung und die Thalsohle Wiesenflächen be¬ 
sitzen „müssen", halte er für zu streng, man möge sagen „sollen", denn 
es gebe ausserordentlich verschiedene Thalsperren in der Welt, beispiels¬ 
weise in New-York der Croton-Dam-See, bei Elche in Spanien die maurische 
Thalsperre in dem kahlen Felsengebiet des Vinatapoflusses, die schon zum 
Theil von den griechischen Kaisern angelegten schönen Thalsperren bei dem 
thracischen Belgrad zur Versorgung von Constantinopel. Da könne man 
eine Bewaldung unmöglich fordern. Für Deutschland werde sich eine Bewal¬ 
dung undBerasung allerdings wohl meist ausführen lassen, man solle es thun, 
wo es möglich sei, aber man könne es nicht zur Zwangsvorschrift machen. 

Der fünfte Leitsatz verlange, dass zur Verbesserung des dem Sammel¬ 
becken zuströmenden Bergwassers „wenn möglich“ in den oberhalb desselben 
gelegenen Wiesen Riesel- und Drainageanlagen zu schaffen seien. Hier 
möchte er hinter „wenn möglich" eingeschaltet sehen „und bei geeig¬ 
netem Untergründe", denn er glaube nicht, dass man das gewünschte 
Resultat allgemein und unter allen Umständen durch eine solche Riesel¬ 
anlage erreichen werde. Im Gegentheil, es werde zuweilen Vorkommen, 
dass man Riesel- und Drainageanlagen auf solchen Fluren und Feldern 
herstelle, deren genaue Beschaffenheit, geologisch und organisch, man nicht 
kenne, und dann könne es sich leicht ereignen, dass bei der Geschwindigkeit 
und Ungeregeltheit, mit der das Wasser durchfiltrirt werde, auf die Länge 
ein Vorgang Platz greife, welcher das Wasser verschlechtere, anstatt ver¬ 
bessere. Die bei Sandfiltration mögliche genaue Regelung und Controlirnng 
könne man bei gewachsenem Boden von verschiedener, oft unbekannter 
Beschaffenheit, durch den man das Wasser hindurchjage, nicht durchführen. 
Desshalb solle man sich nie auf eine so flüchtige Form der Filtration durch 
solche Drainageanlagen einlassen, zumal auch die nie zu vermeidende gärt¬ 
nerische oder landwirtschaftliche Bewirtschaftung der Wiesen manche 
Verunreinigung mit sich bringe. 

Aus dem eben angeführten Grunde könne er auch der im siebenten 
Leitsatz ausgesprochenen Reinigung des der Thalsperre entnommenen 
Wassers durch Berieselungsanlagen nicht beipflichten, sondern er sei der 
Ansicht, dass man nur sagen solle: „Als technisches Mittel, welches bei einer 
erforderlichen Reinigung des dem Thalbecken entnommenen Wassers anzu¬ 
wenden sein wird, ist die künstliche centrale Sandfiltration in erster 
Linie zu empfehlen." 

Die Leitsätze würden dann in der von ihm vorgeschlagenen veränderten 
Fassung folgenden Wortlaut haben: 

1. Das Thalsperrenwasser ist seiner Herkunft und Beschaffenheit nach als 
Oberflächenwasser anzusehen und wie dieses vor dem Gebrauch zu Zwecken 
der menschlichen Versorgung von etwa vorhandenen gesundheitsschäd¬ 
lichen Stoffen, namentlich lebenden Krankheitserregern, aber auch von 
sonstigen Organismen, sowie von organischem und anorganischem 
Schlamm etc., zu befreien. 
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2. Die Niederschlagsgebiete, in denen man Thalsperren zu Wasserversorgungs¬ 
zwecken ohne zusätzliche künstliche Sandfiltration anlegt, dürfen keine 
menschlichen Wohnstätten enthalten. In der Umgebung des Sammel¬ 
beckens sollten die Thalhänge eine gute Bewaldung und die Thalsohle 
Wiesenflächen besitzen. Je stärker das ganze Gebiet bewaldet ist oder 
bewaldet wird, um so besser eignet es sich für die Wassergewinnung. 

3. Der Betrieb von Fabriken, durch den das dem Sammelbecken zulaufende 
Tageswasser verunreinigt werden könnte, ist nicht zulässig. Ebenso dürfen 
Graben oder Sammelcanäle für Schmutzwasser aus Ortschaften oder Ge¬ 
höften nicht im Niederschlagsgebiete der Thalsperre münden. 

4. Soweit die bisherige Gesetzgebung die Reinhaltung des Wassers in künst¬ 
lichen, zu Wa8serversorgungszwecken angelegten Sammelbecken nicht 
bereits durch das Recht der Enteignung von Grundstücken oder durch 
die Versagung der Genehmigung schädigender gewerblicher Betriebe hin¬ 
reichend sicherstellt, ist dahin zu streben, die Gesetzgebung in diesem 
Sinne zu erweitern. 

5. Zur Verbesserung des dem Sammelbecken zuströmenden Tagewassers können 
unter Umständen, bei geeignetem Untergründe, in den oberhalb des Sammel¬ 
beckens gelegenen Wiesen Riesel- und Drainageanlagen beitragen. 

6. Die Reinhaltung des im Sammelbecken aufzuspeichernden Versorgungs- 
wassers ist jedenfalls dadurch zu fördern, dass die ganze zu überstauende 
Fläche von allen Bäumen, Sträuchern und deren Wurzeln, sowie von der 
Grasnarbe und, Boweit erforderlich, auch von Humusschichten gesäubert wird. 

7. Als technisches Mittel, welches bei einer erforderlichen Reinigung des 
dem Thalbecken entnommenen Wassers anzuwenden sein wird, ist die 
künstliche centrale Sandfiltration in erster Linie zu empfehlen. 

Diesen Thalsperren sollte man Seitens der öffentlichen Gesundheits¬ 
pflege eine besondere Sorgfalt zuwenden, damit der grosse Segen dieser 
Wasserschätze nicht dadurch abgeschwächt werde, dass man sie weniger 
scharf wie andere Oberflächenwasser controlire. Die Construction der Thal- 
sperren und ihre Bauausführung sei bei der deutschen Technik in guten 
Händen, man werde von den Erfahrungen anderer Länder Nutzen ziehen, 
weder in unnöthig dicken Mauern das Geld verschwenden, wie es vor 30 Jahren 
bei Gileppe in Belgien geschehen sei, noch leichtfertig bauen, wie es bei¬ 
spielsweise bei Johnstown in Pennsylvanien der Fall gewesen sei, wo der an 
und für sich schon schwache Erddamm der Thalsperre des Conemaughflusses 
zu Gunsten einiger Liebhaber des Fischfanges in steilster Böschung noch 
höher aufgedämmt worden sei, um höhere Wasserstände zu erreichen, worauf 
er während einer starken Regenzeit in den Alleghenybergen im August 1889 
durchgebrochen sei, so dass das ganze Thal mit Eisenbahnzügen, Fabriken 
und Wäldern auf viele Kilometer hin und die Stadt Johnstown völlig zer¬ 
stört worden sei und 12 000 Menschen ertrunken seien. Da komme man 
allerdings dazu, die Thalsperren lieber etwas stärker auszuführen, als es nach 
der statischen Berechnung erforderlich erscheinen möge, zumal manche 
Nachlässigkeiten und Baufehler in der Ausführung gemacht werden, die der 
coustruirende Ingenieur beim besten Willen nicht immer bemerke. 

Vom hygienischen Standpunkt fasse er seine Ansicht über die Thal¬ 
sperren zum Schluss dahin zusammen, dass die hygienische Verwendbarkeit 
des Thalsperrenwassers unter dieselben drakonischen Gesetze gestellt werde, 
nach denen alles Oberflächenwasser behandelt werde. 
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Baurath Herzberg (Berlin) theilt die Ansicht des Vorredners insofern 
nicht, als man doch wohl unterscheiden dürfe zwischen gutem und schlechtem 
Oberflächenwasser. Manche Oberflächenwasser, wie beispielsweise die Wupper 
unterhalb Elberfelds, seien so schlecht, dass man sie für Wasserversorgungs¬ 
zwecke überhaupt nicht benutzen könne, während das im oberen Thal der 
Wupper gewonnene ein ganz gutes Oberflächenwasser sein könne. Wenn 
der Herr Correferent sage, das Thalsperrenwasser bleibe immerhin Ober¬ 
flächenwasser und bedürfe der Reinigung erst recht, weil ein einziger etwa 
darin enthaltener pathogener Keim ebenso schädlich sei, wie eine grosse 
Menge, so gehe das offenbar weit genug, und wenn man noch verlange, dass 
das Thalsperrenwasser noch einer Sandflltration unterworfen werde, so habe 
man Alles gethan, was man vom hygienischen Standpunkte verlangen könne, 
und auch der vorsichtigste Mann werde dann alle Bedenken für zerstreut 
erachten müssen. 

Auf die gleichmässige Temperatur des Wassers lege er ausserordent¬ 
lich grosses Gewicht. Er habe schon früher hervorgehoben, die Vereine, 
die die alkoholischen Getränke bekämpfen, insbesondere den übermässigen 
Genuss von Bier im Sommer, sollten den Hebel an der Stelle ansetzen, dass 
sie den Arbeitern jederzeit einen kühlen Trunk Wasser zur Verfügung 
stellten. Das sei im Sommer nicht der Fall in Städten, die eine Oberflächen¬ 
wasserversorgung haben, wie er erst diesen Sommer wieder zu beobachten 
Gelegenheit gehabt habe. Wer in den Fabriken sehe, welche ungeheure 
Menge von kühlem Bier geliefert werde, nicht gerade, weil die Leute das 
Bier, sondern weil sie ein kühles Getränk haben wollen, der werde der 
Frage der mittleren Temperatur des Leitungswassere von 11° bis 12° C. doch 
sehr grosses Gewicht beilegen. Wenn dies durch Thalsperren wegen ihrer 
grossen Bassintiefe, im Gegensatz zu dem gewöhnlichen Oberflächenwasser 
erzielt werde, so sei dies doch ein grosser Gewinn. 

Die Wiesenberieselung halte auch er nicht unter allen Umständen für 
empfehlenswerth, er könne sich auch nicht recht vorstellen, wie diese im 
Winter functioniren werde, wenn auf der Wiese Eis und Schnee liege und 
so eine dichte Oberfläche bilde. 

Zum Schluss habe er noch eine Bitte an Herrn Geheimerath Intze. 
Derselbe sei in seinem Referat davon ausgegangen, dass das Grundwasser 
Bedenken in qualitativer und quantitativer Beziehung habe. Dabei habe 
Herr Intze diesen Begriff allerdings eingeschränkt, indem er von der Grund- 
wasserversorgung im westfälischen Gebiet und von den Gebirgsrändern der 
Thäler gesprochen habe. Aber im Verlaufe des Vortrags sei der Begriff 
„Gruudwasser“ so allgemein von Herrn Intze getadelt worden, dass er 
fürchte, wenn dies so, wie es von so autoritativer Seite gesprochen worden 
sei, gedruckt werde, dies leicht zu Missverständnissen führen könne. Was 
Herr Geheimerath Intze meine, sei ja nicht das Grundwasser im All¬ 
gemeinen. Was der Techniker und Hygieniker unter Grundwasser verstehe, 
sei nicht das, was Herr Intze charakterisirt habe. Ein Grundwasser aus 
20m und mehr Tiefe, welches mit der Oberfläche nicht in unmittelbarer 
Verbindung stehe — solche Wasser spielen besonders in Norddeutschland 
eine grosse Rolle —, seien nicht beeinflusst von der Oberfläche, selbst auch 
dann nicht, wenn durch ein starkes Abpumpen wirklich der Wasserspiegel 
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in einem nahe gelegenen See oder Fluss gesenkt werden sollte, da die Schicht 
von 15 oder 20 m, die dazwischen liege, ausreiche, eine Verunreinigung von 
oben zu verhüten. Solches in. den grosseren Tiefen erschlossene Grund¬ 
wasser sei ganz anders zu beurtheilen, als die Wasser, die Herr Intze mit 
Grundwasser bezeichnet habe, und da man nicht annehmen könne, dass 
Alle, die später den Vortrag des Herrn Geheimerath Intze lesen, diesen 
Unterschied klar erkennen, hieraus aber schwere und nachtheilige Miss¬ 
verständnisse entstehen können, so habe er den Wunsch, Herr Intze möchte 
sagen: „das nahe unter der Oberfläche liegende Grundwasser“ oder in sonst 
geeigneter Weise seine Bedenken gegen diese Wasser scharf umgrenzen 
und genügend hervorheben, dass er die aus grösserer Tiefe, etwa 20 m, 
gewonnenen Grundwasser bei seinem Tadel nicht meine. 

Professor Dr. Kruse (Bonn) findet, dass eigentlich wenig Material 
vorhanden sei, um vom hygienischen Standpunkte aus die ganze Frage zu 
beurtheilen. In den acht Jahren, in denen die Thalsperre bei Remscheid 
benutzt werde, seien im Ganzen nur 15 bacteriologische Analysen des Sohl¬ 
wassers der Thalsperre ausgeführt worden. Das gebe noch kein Bild von 
der Qualität des Wassers. Leider sei dies nicht bloss hier so, sondern ebenso 
bei den meisten grossen Wasserversorgungen, auch bei denen, die soge¬ 
nanntes Grundwasser vertheilen. Dadurch trauen vielfach die Wasserwerks- 
directoren dem Wasser, das sie pumpen, viel zu sehr, sie lassen Maassregeln 
eintreten, die sie für sehr gefährlich halten würden, wenn sie regelmässig 
die Qualität des Wassers durch bacteriologische Untersuchungen controliren 
liessen. Es gehe wirklich nicht, dass man in sechs Monaten einmal das 
Leitungswasser untersuchen lasse, das müsse mindestens zweimal in der 
Woche geschehen. 

Auch sonst, was die physikalische Beschaffenheit der Thalsperrenwasser 
angehe, wisse man recht wenig Bescheid. Es werde wohl mitgetheilt, dass 
hier und da das Wasser trübe sei, unter welcher Bedingung aber das ge¬ 
schehe, sei nicht sicher festgestellt. Theilweise rühre es davon her, dass 
am Anfang beim Bau der Thalsperre der Untergrund nicht genügend ge¬ 
reinigt sei, was sich nach und nach bessere; aber es gebe jedenfalls auch 
noch andere Gründe dafür, zu deren Erforschung es ebenfalls fortlaufender 
Untersuchungen bedürfe, wie solche bei den Sandfiltern ausgeführt würden. 
Man müsse bei den Thalsperren ganz genau feststellen, wann das Wasser 
trübe sei, unter welchen Bedingungen man diese Erscheinungen beherrschen 
oder wenigstens die Uebelstände verringern könne. Also es bedürfe zunächst 
noch reicheren Materials, ehe man über die Thalsperren urtheilen könne. 

Einen Beitrag zur Klärung der Frage könne er allerdings schon jetzt 
geben. Er habe im letzten Monat eine Reihe von bacteriologischen Unter¬ 
suchungen des Remscheider Thalsperrenwassers theils selbst gemacht, theils 
veranlasst, und dabei habe sich das merkwürdige Ergebniss herausgestellt, 
dass das Thalsperrenwasser in dieser Zeit in jeder Beziehung tadellos ge¬ 
wesen sei, obwohl zu gleicher Zeit von allen Seiten Niederschläge gekommen, 
und die Bäche, die das Wasser zur Thalsperre führen, fast immer trübe und 
bacterienreich gewesen seien. Da könne man doch nicht einfach von Ober¬ 
flächenwasser reden, sondern man. müsse das Thalsperrenwasser ein 
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Oberflächenwasser, das gereinigt sei, nennen, allerdings nicht ge¬ 
reinigt durch Filtration, sondern durch einen Process, den man noch nicht 
genau kenne. An den entlegensten Stellen der Thalsperre, wo die Bäche 
züfliessen, seien viele Bacterien vorhanden gewesen, und je mehr man an 
die Staumauer herankomme, je reiner sei das Wasser geworden, das dann 
unten an der Sohle mit einem ganz geringen Bacteriengehalt abgeflossen 
sei. Das zeige, dass ein Reinigungsprocess vor sich gehe; ob das eine Sedi- 
mentirung sei, oder ob die Bacterien absterben, wisse er nicht, in erster 
Linie wahrscheinlich eine Sedimentirung. 

Nun sei allerdings wohl anzunehmen, dass diese gute Beschaffenheit 
des Tbalsperrenwassers nicht unter allen Umständen bestehen werde. Es 
sei sehr wohl möglich, dass, wenn die Thalsperre nicht stark gefüllt sei, die 
Beschaffenheit des Wassers eine schlechtere sein werde. 

Was nun die Art der Reinigung betreffe, so sei er der Meinung, dass 
der einzige gangbare Weg der einer regelrechten Sandflltration sei. Die 
andere Methode — von der oberflächlichen Reinigung durch Kröhnke’sche 
Filter sehe er ab, denn sie beseitige ja nur die gröberen Trübungen —, die 
von Herrn Frankel empfohlene oder doch zugelassene Berieselung halte er 
unter Umständen für geradezu gefährlich, namentlich, wenn in den Fällen, 
wo das Wasser durch Berieselung gereinigt werden solle, wie z. B. im Ber- 
gischen Lande, wo die Thalsperren wie Pilze aus der Erde schiessen, der 
Boden sehr undurchlässig sei, sehr schlecht filtrire, wie sich dies beispiels¬ 
weise in Remscheid gezeigt habe, wo einige Tage, nachdem mit gutem Wasser 
angefangen worden sei, eine Wiese zu berieseln, die Zahl der Keime in dem 
Drainwasser enorm angeschwollen sei. Doch müsse diese ganze Frage erst 
noch näher erforscht werden, die bacteriologischen Untersuchungen seien 
noch sehr unvollständig. 

Da sich Niemand weiter zum Wort gemeldet hat, wird die Discussion 
geschlossen und es erhält das Schlusswort zunächst 

Correferent, Professor Dr. C. Fraenkel: 

„Meine Herren, die Kritik, die aus der Mitte der Versammlung laut 
geworden ist, hat sich mehr gegen unsere Leitsätze, als gegen unsere Aus¬ 
führungen gerichtet, und namentlich hat Herr Oberingenieur Meyer ja Ver¬ 
anlassung genommen, die einzelnen Leitsätze, die wir aufgestellt haben, einer 
genauen und kritischen Besprechung zu unterwerfen. Ich darf nun vielleicht 
verrathen, dass von den Thesen nur die erste aus meiner Feder herrührt, 
dass ich also weiter keine Veranlassung hätte, auch die übrigen Schlusssätze 
gegen die Bedenken in Schutz zu nehmen, die hier laut geworden sind. 
Aber es ist mir doch vielleicht gestattet, auch über meinen eigenen Spröss¬ 
ling hinaus einen derartigen Abwehrversuch zu unternehmen. 

„Herr Oberingenieur Andreas Meyer hat zuerst bemängelt, dass wir 
das Tbalsperrenwasser nicht als Oberflächenwasser de pur sang hingestellt, 
sondern gewisse Reserven gemacht hätten. Meine Herren, ich muss dieser 
seiner Meinung auf das Entschiedenste widersprechen. Das Thalsperren¬ 
wasser ist nach seiner Herkunft ohne Zweifel kein reines Oberflächen- 
wasser, sondern ich muss an der Ueberzeugung festhalten, dass wir es hier 
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mit einem Gemisch zu thun haben, dem zwar das Oberflächenwasser den 
Stempel aufdröckt, das aber doch auch noch eine Reihe von anderen Be- 
standtheilen, von Grundwasser und Regenwasser, aufweist. Als Oberflächen¬ 
wasser cbarakterisirt es sich freilich in Bezug auf seine Infections- 
gefahr. 

„Dann hat der letzte Theil der ersten These keine Gnade vor den 
Augen des Herrn Oberingenier Meyer gefunden. Er will die Worte von 
„falls“ bis „gewähren“ gestrichen haben. Meine Herren, wir müssen die 
hier angedeutete Möglichkeit doch berücksichtigen und offen halten. Mir 
ist von Trier berichtet worden, dass die Oertlichkeit, aus der Trier eventuell 
sein Wasser vermittelst einer Thalsperre beziehen kann, nach dem Urtheil 
eines hervorragenden Fachgenossen, so überaus günstige Verhältnisse dar¬ 
bietet, dass man hier von einer Filtration voraussichtlich würde Abstand 
nehmen können. Wenn ein Gebiet überhaupt gegen jede Berührung von 
menschlicher oder thierischer Seite geschützt ist, halte ich es für eine über¬ 
triebene Forderung, dass hier auch noch eine Filtration zum Zwecke der 
Entfernung von Bacterien statt haben soll. Eine Filtration zu Veredelungs¬ 
zwecken freilich halte ich in jedem Falle für unerlässlich. (Oberingenieur 
Meyer: Krebse!) — Gewiss, dass ist aber keine Infectionsgefahr mehr, 
darunter leidet nur die Geniessbarkeit. (Oberingenieur Meyer: Nein, die 
Gesundheit!) Das Wasser wirkt dadurch nicht krankheitserregend, und 
Sie werden dazu keine Sandfllter nöthig haben. Sie kommen z. B. mit 
Kröhnke’schen Filtern oder mit einfachen Filtern hierfür vollkommen aus. 
Wenn wir makroskopische Lebewesen abfiltriren wollen, brauchen wir 
keine künstlichen Sandfllter: da giebt es sehr viel einfachere und billigere 
Mittel. 

„Dann hat Herr Oberingenieur Andreas Meyer sich besonders gegen 
die Sätze zwei bis sieben gewendet, wie ich glaube, auch missverständlicher 
Weise; denn diese Sätze sind doch gewissermaassen nur unter der Voraus¬ 
setzung aufgestellt, dass das Thalsperrenwasser als Oberflächenwasser eine 
vorherige Filtration zur Beseitigung der darin vorhandenen Infectionsstoffe 
erfährt. Herr Oberingenieur Andreas Meyer sagt: Nein, Thalsperren¬ 
wasser ist Oberflächenwasser. — Zugegeben! — Folglich muss es filtrirt 
werden mit Hülfe von Sandfiltern. — Zugegeben! — Aber ich sage: Herr 
Oberingenieur Andreas Meyer in Hamburg gebraucht ja auch Oberflächen¬ 
wasser und filtrirt es auch. Wenn ich nun auch fordern wollte, dass in dem 
gesammten Elbegebiet von Hamburg aufwärts keinerlei Fabrik-, keinerlei 
gewerbliche und städtische oder häusliche Abwässer zugelassen werden 
dürften! Es steht hier ausdrücklich „....wie dieses vor dem Gebrauch zu 
Zwecken menschlicher Versorgung von etwa vorhandenen gesundheitsschäd¬ 
lichen Stoffen, namentlich lebenden Krankheitserregern, zu befreien tt , und 
alle übrigen Sätze stehen hinterher. Das ist die Prämisse, an die sich erst 
die übrigen Sätze als Conclusionen anschliessen. 

„Nun, meine Herren, habe ich mich noch ganz kurz mit den Aus¬ 
führungen des Herrn Collegen Kruse zu beschäftigen. Herr College Kruse 
hat bemängelt, dass das vorhandene Material, namentlich die vorhandenen 
chemischen und bacteriologischen Analysen, zur Beurtheilung des Thal¬ 
sperrenwassers nicht ausreichend seien. Ich kann dieser Anschauung nicht 
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beipflichten. Ich habe ja in meinen Ausführungen bereits darzulegen ver¬ 
sucht, dass wir mit Hülfe der bacteriologischen und chemischen Analyse 
des rohen Thalsperrenwassers keine sichere Unterlage für seine Beurtheilung 
gewinnen, und ich begreife eigentlich nicht recht, was er mit den zweimal 
in der Woche stattfindenden bacteriologischen Untersuchungen bezweckt. 
Es ist ja an sich, vom wissenschaftlichen Standpunkte aus betrachtet, recht 
lehrreich, auch das Thal sperrenwasser einmal auf seine Flora zu untersuchen. 
Das ist z. B. ein vorzügliches Thema für eine Doctordissertation. Aber 
was man damit beim rohen Thalsperrenwasser erreichen will, ist mir schleier¬ 
haft geblieben. Etwas anderes ist es, wenn Sandfilter angeschlossen werden 
sollen. Da muss man das rohe und das filtrirte Thalsperrenwasser sorg¬ 
fältig und regelmässig vergleichen, wie man das nach den Vorschriften des 
Keichsgesundheitsamtes für alle mit Filtration versehenen Wasserwerke 
längst durchgeführt hat. Aber jetzt liegen die Dinge doch so: das Thal¬ 
sperrenwasser muss in der Regel auf Bacterien als infectionsverdächtig 
filtrirt werden; geschieht das aber, so kann uns sein vorheriges Verhalten 
in bacteriologischer Hinsicht ganz gleichgültig sein. 

„Was die Berieselung der Wiesen angeht, so glaube ich mich da schon 
mit einer gewissen Vorsicht und Reserve ausgesprochen zu haben. Ich bin 
im Allgemeinen auch der Meinung, dass man besser an Sandfiltern festhält, 
deren Leistungsfähigkeit im Einzelnen ja bekannt ist. Aber ich muss doch 
gestehen, auch die Rieselwiesen haben meines Erachtens ihre Vorzüge. 
Einmal ist die Geschwindigkeit, mit der das Wasser versickert, eine ausser¬ 
ordentlich geringe: sie erhebt sich z. B. in Ronsdorf auf wenig mehr als 
20 mm in der Stunde, sie wird in Solingen eine vielleicht noch niedrigere 
werden, und damit ist, wie Sie ja wissen, die wichtigste Vorbedingung für 
eine erfolgreiche Filtration erfüllt. Ich habe ferner auf die Versuche von 
Laser hingewiesen, die doch immerhin recht günstige Resultate geliefert 
haben. Wenn Herr Kruse demgegenüber auf Remscheid exemplificirt, so 
möchte ich erwähnen, dass natürlich der Effect der Berieselung und Reinigung 
des Thalsperrenwassers wesentlich abhängen wird von der Beschaffenheit 
des benutzten Bodens, desjenigen Materials, das uns zu diesem Zwecke zur 
Verfügung steht. Man wird natürlich, wenn die Grasnarbe auf grobem Kies 
liegt, sich auf eine derartige Behandlungsweise nicht verlassen dürfen; 
handelt es sich aber um Humus oder feinen Sand, so ist doch meines Er¬ 
achtens ein gewisses Vertrauen immer gerechtfertigt; und wenn dagegen 
weiter angeführt wird, dass in Remscheid eine grosse Menge von Keimen 
sich in dem Drainagewasser gefunden hätten, so würde ich das auch nicht 
als stricten Gegenbeweis ansehen können. Es handelt sich um die Frage: 
wie viel Keime kommen von der Oberfläche mit dem rohen Wasser durch? 
Stammen die im Reinwasser gefundenen Keime nicht aus den tieferen 
Schichten des Bodens selbst? Es ist das eine Frage, die nur beantwortet 
werden kann mit Hülfe von Versuchen, bei denen bestimmte leicht kennt¬ 
liche Bacterien arten dem Boden zugeführt werden, wie das College Laser 
gethan hat. Ich habe mich mit College Intze gestern schon darüber unter¬ 
halten; man müsste einmal Versuche damit im Grossen machen, in Rons¬ 
dorf z. B. bestimmte Bacterienarten zusetzen und sehen, ob die im Drainage¬ 
wasser erscheinen. 
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„Ich möchte, meine Herren, damit schliessen, dass die Einwendungen, 
die gegen unsere Leitsätze erhoben worden sind, mir im Grossen und Ganzen 
der thatsächlichen Grundlage zu entbehren scheinen. Ich habe ausdrücklich 
hervorgehoben: das Thalsperrenwasser ist, was die Stellung zur Infections- 
gefahr angeht, ein Oberflächenwasser, aber es ist ein gutes Oberflächen¬ 
wasser, es unterscheidet sich von gewöhnlichem Oberflächenwasser zu seinem 
Vortheil, weil es einer Reihe von Gefahren weniger oder gar nicht ausgesetzt 
ist, die bei dem Oberflächenwasser in Betracht kommen, und da, wo Grund¬ 
wasser nicht zur Verfügung steht, und man auf Oberflächenwasser angewiesen 
ist, sollte man sich in der That zunächst einmal überlegen, ob nicht Thal¬ 
sperren errichtet werden können. Es wird das nicht unter allen Verhält¬ 
nissen möglich sein, es kommt auf die Bodengestaltung an, aber wo die 
Vorbedingungen für Anlegung einer Thalsperre fehlen, wo es sich um völlige 
Ebenen handelt, pflegt in der Regel wieder das Grundwasser vorhanden zu 
sein, so dass wir auf dem einen oder dem anderen Wege hier zum Ziel 
kommen werden. Dass daneben auch noch Fälle Vorkommen, wo das durch 
Sandflltration gereinigte Flusswasser benutzt werden kann, ist ganz selbst¬ 
verständlich. Aber um das nochmals zu betonen: ich habe bis vor wenigen 
Monateu, weil ich von Thalsperren aus eigener Erfahrung und Anschauung 
noch nicht viel wusste, mir kein bestimmtes Urtheil bilden können, aber ich 
bin bei dem Besuche einer nicht ganz geringen Reihe von einzelnen Werken zu 
der Ueberzeugung gelangt, dass der hier beschrittene Weg uns ein besseres 
Wasser liefert, als es meist die oberflächlichen Wasserläufe zu produciren 
im Stande sind, und ich meine, dass diese Anschauung doch einen nicht 
ganz unwesentlichen Gewinn auch für die Praxis der Wasserversorgungs¬ 
anlagen darstellt.“ 

Referent, tieheimerath Professor Intze: 

„Meine Herren! Herr Professor Dr. Fraenkel hat in so vorzüglicher 
Weise die Punkte erledigt, die ich nochmals zur Erörterung bringen wollte, 
dass ich nur wenig hinzuzufügen brauche. 

„Ich glaube, die Vorschläge, die Herr Oberingenieur F. Andreas 
Meyer gemacht hat, gehen aus der Befürchtung hervor, die er auch an- 
dentete, dass man die Entnahme des Oberflächenwassers aus grösseren 
Flüssen zu ungünstig beurtheilen könnte im Vergleiche zur Entnahme des 
Wassers aus Thalbecken im Gebirge. Diese Befürchtung braucht man nach 
dem Wortlaut der Thesen wohl nicht zu haben. 

„Ich will auf die erste These, die Herr Professor Dr. Fraenkel auf¬ 
gestellt hat und der ich mich voll und ganz angeschlossen habe, nicht mehr 
eingehen. Aber bezüglich der anderen Punkte möchte ich mir erlauben, 
Folgendes zu bemerken: 

„Ich hatte vorgeschlagen, dass Punkt 2 der Thesen so gefasst würde: 

„Die Niederschlagsgebiete, in denen man Thalsperren zu Wasser¬ 
versorgungszwecken anlegt, müssen möglichst wenig menschliche 
Wohnungen, jedenfalls keine grösseren Ortschaften enthalten. 

„Ja, meine Herren, das ist allerdings ein relativer Begriff. Wer in der 
Grossstadt wohnt, hält einen Ort von 10000 und noch mehr Einwohnern 
vielleicht für klein. 


Digitized by ^.ooQle 



80 XXY. Versammlung d. D. Vereins f. öffentl. Gesundheitspflege zu Trier. 

„Hier sollen doch nur solche Ortschaften gemeint sein, wie sie bei uns 
in Rheinland und Westfalen hin und wieder im Gebirge Vorkommen, die 
eine Verunreinigung des Wassers hervorrufen können. Es wird wohl gar 
nicht möglich sein, eine solche Fassung hierfür zu Anden, dass man daran 
nicht deuteln könnte; ich glaube jedoch, der Sinn, den ich dabei im Auge 
hatte, ist wohl dahin verst&ndlich, dass nicht eine solche Anhäufung mensch¬ 
licher Wohnstätten in dem Gebiete stattflnden sollte, dass hierdurch das 
ablaufende Wasser wesentlich beeinträchtigt werden könnte. Ist eine solche 
Beeinträchtigung zu befürchten, dann ist ja weiter unten gesagt, dass 
Canäle, die etwaige Schmutzwässer aus diesen Ortschaften ableiten, oder 
auch Canäle, die Fabrikwässer führen, nicht in dieses Niederschlagsgebiet, 
sondern in ein anderes hineingeleitet werden sollen. 

„Ich würde mit der Fassung, die Herr Oberingenieur Meyer vor¬ 
schlägt, ja ganz einverstanden sein, wenn er ausgedrückt haben will, dass 
ohne Ausnahme Wasser aus Fabriken in ein anderes Thal abgeführt werden 
muss. Dann wäre ja jede Verunreinigung des Bachwassers durch Fabriken 
ausgeschlossen, andererseits auch jede ungünstige Beschränkung des Be¬ 
triebes einer vorhandenen oder noch zu schaffenden Fabrikanlage. Allgemein 
zu verlangen, dass ein Niederschlagsgebiet, welches abgesperrt werden soll, 
keine menschlichen Wohnstätten enthalten dürfe, geht zu weit. 

„Was nun den Punkt anbetrifft, der mir sehr wichtig erscheint, den 
Herr Professor Dr. Kruse vorhin bezüglich der unbedingt erforderlichen 
Anlage von Sand Altern hervorgehoben hat, so kann ich mich nur dem an- 
schliessen, was Herr Professor Dr. Fraenkel erwiderte. 

„Bezüglich Remscheids ist gesagt worden, dass die Berieselung, die 
dort zunächst nach Absperrung des Tentewassers mit dem Thalsperren¬ 
wasser stattgefunden hat, zeitweilig eine besonders grosse Keimzahl er¬ 
geben hätte. 

„Ja, was ist denn voraufgegangen? Es war kurz vorher die Ver¬ 
unreinigung durch das Tentewasser bei einer Hochfluth bewirkt , und diese 
Verunreinigung wird sich auf den Oberflächen der Wiesen, über die das 
Tentewasser hinübergelaufen und aus denen es durch einzelne Spalten in 
den Boden gedrungen ist, und im Untergründe einige Tage erhalten haben. 
Also daraus könnte man nicht den Schluss ziehen, dass die Berieselung 
durch die Beschaffenheit des Bodens selbst beeinträchtigt wird, wenn an¬ 
dauernd nur mit gutem Thalsperrenwasser gerieselt wird und wenn, wie im 
Eschbachthale bei Remscheid, der Untergrund an und für sich ein durch¬ 
aus guter ist. Die Beschaffenheit des Thalsperrenwassers bei Remscheid 
ist während der Epidemie daselbst auch von Herrn Professor Dr. Kruse 
und von mehreren Chemikern und Bacteriologen als tadellos anerkannt worden. 

„Aus den Beispielen, die ich an der Hand der vorliegenden Pläne er¬ 
läuterte, geht wohl klar hervor, dass man die Berieselung von Wiesen für 
Versorgungswasser vortheilhaft an wenden sollte, wenn man geeignete 
Flächen hierzu besitzt, und wir haben solche Flächen stellenweise, wie ich 
auseinandergesetzt habe, in ganz vorzüglichen Lagen, die einer äusseren 
Beeinträchtigung durch schädliche Zuflüsse entzogen sind. 

„Das ist z. B. in grösserem Umfange unterhalb der Thalsperre bei 
Solingen der Fall. Warum sollte man die wunderschönen Wiesenflächen 
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ungenutzt lassen, sie vielleicht Verunreinigungen aussetzen, während man 
durch eine regelmässige Berieselung und eine regelmässige Entwässerung 
gleichzeitig eine vorteilhafte Bewirtschaftung der ganzen Fläche be¬ 
wirken kann ? p 

„Die Berieselung in Honsdorf, die uns befriedigt hat, ist ebenso wie 
diejenige für Solingen nicht identisch mit derjenigen in Remscheid. In 
Remscheid hat man zunächst die Grundwasserversorgung durch Brunnen 
und Filterschlitze, die aufgegraben und wieder zugeworfen waren, bewirkt. 
Hierbei mag die Wiederausfüllung der Filterschlitze einige Undichtigkeiten 
im Boden hinterlassen haben, und durch diese Undichtigkeiten könnte an 
einzelnen Stellen zeitweilig unreines Oberflächenwasser eindringen. 

„Eine durchgängig gleichmässige Drainage des Untergrundes, welcher 
in Filtersand verlegte Drains erhält, und eine gleichmässige Vertheilung 
des Wassers der Berieselung über die ganze Fläche, wie wir dies bereits 
durchführten, ist doch wesentlich anders wirkend, als die wilde Berieselung 
und die einfachen, von früher her vorhandenen Filterschlitze der älteren 
Grundwasserversorgung Remscheids. 

„Trotz dieser einfachen älteren Berieselungseinrichtungen und Filter¬ 
schlitze im Eschbachthale und trotz der bisherigen Benutzung des Tente¬ 
bachwassers zur Berieselung der Wiesen ist im Laufe von neun Jahren, 
vor Eintritt der diesjährigen aussergewöhnlichen Gewitterhochfluth, im 
Tentethale keine Beeinträchtigung der Güte des Brunnenwassers im Esch¬ 
bachthale eingetreten. 

„Wenn also nach den Versuchen, die Herr Professor Dr. Fraenkel 
angeführt hat, durch eine Berieselung und Drainage aus dem Rieselwasser, 
welches künstlich mit einer grossen Zahl von Keimen versehen wurde, keimfreies 
Drainage wasser erzielt worden ist, und wenn wir unsere Berieselung und 
Drainage in möglichst vollkommener Weise durchführen, dann wüsste ich 
nicht, warum wir nicht Berieselungen für Wasserversorgungszwecke an¬ 
wenden sollten, besonders wenn das zugeleitete Wasser so rein gemacht 
wird, wie es sich in Sammelbecken gezeigt hat, denn für die Reinheit des 
Thalsperrenwassers im Eschbachthale geben doch die fortlaufenden Analysen 
und bacteriologischen Untersuchungen, die neun Jahre lang monatlich 
durchgeführt sind, genügenden Anhalt. Wenn auch diese Untersuchungen 
zum allergrössten Theile nur mit dem Versorgungswasser aus der städ¬ 
tischen Leitung in Remscheid vorgenommen sind, so ist doch dieses Leitungs¬ 
wasser viele Monate hindurch hauptsächlich aus der Thalsperre entnommen 
worden, und muss daher das Thalsperrenwasser doch mindestens die gleiche 
Güte gehabt haben. 

„Ich möchte also nur darum bitten, dass durch die Erörterungen in 
dieser Versammlung nicht die Benutzung vortheilbaft gebotener Wiesen¬ 
flächen zur Reinigung von Versorgungswasser gehemmt wird, um so mehr, 
da Herr Professor Dr. Fraenkel diese Methode der Reinigung als zulässig 
erachtet. Ich glaube sogar, dass die vollkommene Berieselung mit Drai¬ 
nage besser wirkt als die Sandfllterung allein. 

„Ich wünsche ja selber, dass noch weitergehende Versuche gemacht 
werden, um die Ergebnisse vollständig festzulegen. Wenn bei den Be¬ 
rieselungen der Wiesen und der zeitweilig durchgeführten Drainage der 
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Boden nur mit einer Filtergeschwindigkeit von 10 bis 20 mm in der Stunde 
beansprucht, und dafür gesorgt wird, dass das Wasser gleichmässig über 
die ganze Fläche sich vertheilt, dann scheint mir eine Beeinträchtigung 
eines an und für sich schon reinen Rieselwassers durch die Berieselung 
ausgeschlossen. Wo sich keine Gelegenheit zur Anlage hinreichend grosser 
Rieselflächen bietet, da führe auch ich, wie dies z. B. bei der Barmer Thal¬ 
sperre im Herbringhauser Thale geschehen ist, sofort eine Sandfilter¬ 
anlage aus. 

„Für Solingen haben wir sogar zur Vorsicht die Anlage eines Sand¬ 
filters in der Nähe der Pumpstation möglich gelassen, obgleich ich über¬ 
zeugt bin, dass man nach den Ergebnissen, welche die Einrichtungen im 
Sengbachthale zeigen werden, nicht nöthig haben wird, die Sandfilteranlage 
zu benutzen. 

„Es ist zu wünschen, dass den Gemeinden nicht ohne Grund zu weit¬ 
gehende Vorschriften gemacht werden und dass auch hier nicht das viel¬ 
leicht nur vermuthlich Bessere der Feind des Guten wird.“ 

Oberingenieur A. Meyer (Hamburg) betont — nach einer kurzen 
persönlichen Bemerkung — nochmals, dass die Fassung, die er für den Leit¬ 
satz 2 vorgeschlagen habe, laute: „Die Niederschlagsgebiete, in denen man 
Thalsperren zu Wasserversorgungszwecken „ohne zusätzliche künstliche 
Sandflltration“ anlegt, „dürfen keine menschlichen Wohnstätten enthalten“. 
Wenn man künstlich filtrire, brauche man nicht so ängstlich zu sein, aber 
er wiederhole seine Behauptung, dass eine richtig angelegte, technisch 
und hygienisch scharf überwachte Filtration das einzige wirk¬ 
liche Schutzmittel bei städtischen Wasserversorgungen aus 
Oberflächenwasser aller Arten sei. 


Schluss der Sitzung 3Va Uhr. 
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Zweite Sitzung. 

Donnerstag, den 13. September, Vormittags 9 Uhr. 

Vorsitzender, Geh. Baurath Stübben, eröffnet die Sitzung mit 
einigen geschäftlichen Mittheilungen und ertheilt hierauf Herrn Professor 
Dr. Prausnitz das Wort zum Referat über den dritten Gegenstand der 
Tagesordnung: 


Ursachen und Bekämpfung der hohen 
Säuglingssterblichkeit 


Es lauten die von dem Referenten, Professor Dr. Prausnitz (Graz), 
aufgestellten 


Leitsätze: 


1. Die Sterblichkeit der Kinder im ersten Lebensjahre erfordert wegen der 
enorm grossen Zahl der Opfer allgemeines Interesse. 

2. Unter den Krankheiten, an welchen die Kinder im ersten Lebensjahre 
sterben, spielen die Magen-Darmerkrankungen eine überwiegende Rolle. 

3. Die Statistik hat, was die Sterblichkeit an Magen-Darmerkrankungen an¬ 
langt, festgestellt, dass 

a) die Jahrescurve derselben erhebliche Schwankungen zeigt; ein sehr 
grosser Bruchtheil stirbt in den Monaten Juli—September; 

b) die Mehrzahl der Todesfälle Kinder der ersten beiden Lebensmonate betrifft;. 

c) die gestorbenen Säuglinge zum bei weitem grössten Theil künstlich er¬ 
nährt waren. 

4. Aus diesen statistischen Erhebungen ist der Schluss gezogen worden, dass 
die künstliche Ernährung mit der in den Sommermonaten dem Verderben 
besonders leicht ausgesetzten Milch die Ursache der hohen Säuglings¬ 
sterblichkeit ist, und es wurde auf die verschiedenste Weise versucht, die 
künstliche Säuglingsernährung derart zu gestalten, dass sie der Ernährung 
an der Brust möglichst gleichkommt. 

Die Versuche betrafen die Herstellung 

a) einer sterilen, 

b) einer in chemischer Beziehung der Muttermilch möglichst gleich zu¬ 
sammengesetzten Nahrung. 

5. Das Gesammtresultat aller dieser Bestrebungen ist kein günstiges; die Sterb¬ 
lichkeit hat sich in den letzten Jahrzehnten nur wenig geändert. 

6. Specialforschungen haben desshalb weitere Klärung zu schaffen gesucht und 
festgestellt, dass die Wohnungen bezw. alle in dem Begriff: Wohlhabenheit 
zusammenzufassenden Verhältnisse (Nahrung, Pflege und Wohnung) für die 
Mortalität der Säuglinge entscheidend sind. 

7. Damit ist das Ergebniss der unter 4. angeführten Bestrebungen aufgeklärt. 
Von ihnen konnten eben nur die wohlhabenderen, nicht aber die ärmeren 
Klassen, welche in erster Linie in Betracht kommen, Nutzen ziehen. Auch 
sind durch diese Bestrebungen wichtige Punkte in der Aetiologie der Säug¬ 
lingssterblichkeit gar nicht berücksichtigt worden. 

6 * 
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8. Eine starke Verminderung der Säuglingssterblichkeit an Magen-Darm¬ 
erkrankungen ist überhaupt nicht zu erwarten; eine Besserung der Morbi¬ 
dität und Mortalität jedoch ist dadurch anzubahnen, dass 

a) die Erkenntniss der wahren Aetiologie der hohen Säuglingssterblichkeit 
in weitesten Kreisen Verbreitung findet. Insbesondere sollten die Stu- 
direnden der Medicin, die Aerzte und die Hebammen nach dieser Richtung 
aufgeklärt werden; 

b) durch Besserung der hygienischen Verhältnisse der ärmeren Bevölkerung 
(Wohnung, Ernährung); 

c) durch Bestrebungen, welche es ermöglichen, dass die Mütter ihre Pflichten 
den Säuglingen gegenüber erfüllen können; 

d) durch eine scharfe Controle der Personen, welche sich mit dem Auf¬ 
ziehen kleiner Kinder beschäftigen. 

9. Durch die in 8. aufgezählten Mittel würde auch die allgemeine, von Magen-Darm- 
erkrankungen unabhängige Säuglingssterblichkeit günstig beeinflusst werden. 


Referent, Professor Dr. Prausnitz (Graz): 

„Hochverehrte Damen und Herren! „Das kostbarste Capital der Staaten 
ist der Mensch. Jedes einzelne Leben repräsentirt einen bestimmten Werth. 
Diesen zu erhalten und ihn bis an die unabänderliche Grenze möglichst intact 
zu bewahren, dass ist nicht bloss ein Gebot der Humanität, das ist auch in 
ihrem eigensten Interesse die Aufgabe aller Gemeinwesen. 

„Diese Worte, mit denen einst Kronprinz Rudolf den Elften inter¬ 
nationalen Hygiene-Congress in Wien im Jahre 1887 eröffnete, sind seitdem 
häufig dort citirt worden, wo auf die Nothwendigkeit von Maassregeln zum 
Schutze der Gesundheit der Menschen hingewiesen wurde. 

„Wenn mir die Aufgabe gestellt wurde, heute über die Ursachen und 
die Bekämpfung der hohen Säuglingssterblichkeit zu berichten, so muss ich 
im Sinne der oben angeführten Worte zunächst darauf hinweisen, dass die 
Säuglingssterblichkeit wegen der grossen Zahl der Opfer ganz besonders 
das öffentliche Interesse, das Interesse aller Gemeinwesen auf sich ziehen 
sollte. Sie werden dem zustimmen, wenn ich ihnen nur einige wenige Zahlen, 
die Säuglingssterblichkeit im Deutschen Reiche betreffend, vorgeführt haben 
werde. 

„Nach den sorgfältigen statistischen Zusammenstellungen des kaiser¬ 
lichen Gesundheitsamtes starb in den Jahren 1894 bis 1897 — das letzte 
Jahr, über welches die Berichte veröffentlicht sind, ist 1897 — die in Tafel 1 
aufgezeichnete Zahl von Kindern. 


Taf. 1. 

Im Deutschen Reiche starben: 



Kinder unter einem Jahr 

Kinder unter einem Jahr, von 
1000 Lebendgeborenen 

im Ganzen 

an Magen-Darrp- 
krankheiten 

im Ganzen 

an Magen-Darm¬ 
krankbeiten 

1894 

386 000 

124 000 

211 

68 

1895 

424 000 

155 000 

227 

83 

1896 

378 000 

118 000 

199 

62 

1897 

417 000 ; 

145 000 

1 i 

218 

76 
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„Also fast eine halbe Million Säuglinge geht alljährlich zu Grunde. 
Diese enorm hohe Sterblichkeit ist durch die Magen - Darmerkrankungen 
bedingt. Wie Sie aus der zweiten Spalte entnehmen können, sind es jähr¬ 
lich weit über 100 000 Säuglinge, welche dahin gerafft werden, ohne das 
erste Lebensjahr vollendet zu haben. In Spalte 3 und 4 sind die Todes¬ 
fälle auf alle Lebendgeborene bezogen umgerechnet und Sie können sehen, 
dass es etwa der fünfte Theil aller Kinder ist, welche so schnell sterben 
müssen. 

„Wie sehr die Sterblichkeit an Magen-Darmkrankheiten die Mortalität 
anderer Erkrankungen des Säuglingsalters überwiegt, wollen Sie aus Tafel 2 
entnehmen, auf welcher die Zahlen der Todesfälle an verschiedenen, stark 
verbreiteten Erkrankungen im Jahre 1897 übersichtlich dargestellt sind 
und zwar ist die Gesammtsterblichkeit in allen Staaten, ferner die Sterblich¬ 
keit in den 28 Grossstädten des Reiches getrennt behandelt. An Magen- 
Darmerkrankungen starben also im Jahre 1897 etwa fünfmal so viel wie an 
entzündlichen Krankheiten der Athmungsorgane, ungefähr 30 mal soviel als 
an Tuberculose, 6- bezw. in den Grossstädten 22 mal soviel als an Diphtherie, 



Au angeborener An Hagen- und An entzündlichen Tuber culoso Diphtherie, Masern, Aus unbekannten 

lebensecht? äche Dannkatarrh Krankheiten der Scharlach, Ursachen 


Athmungs • Organe 


Keuchhusten 



2179 

in allen Staaten 


BlgS 2276 

in den 28 Grossstädten 


„Auch wenn wir die Zahlen auf Tafel 3 betrachten, auf welcher sämmt- 
liche Todesfälle des Jahres 1897 — also nicht nur die des Säuglingsalters — 
an den verbreitetsten Krankheiten mit der Sterblichkeit der Säuglinge an 
Magen - Darmerkrankungen zusammengestellt sind, können wir uns eine 
richtige Vorstellung von der grossen Zahl der Opfer machen, die diese Krank- 
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heiten erfordern. Nur die Lungentuberculose ergiebt annähernd gleiche 
Zahlen. 

Taf. 3. 

Im Deutschen Reiche starben 1897: 


an Diphtherie und Croup. 

an Scharlach. 

an Masern. 

an Lungenentzündung. 

an Lungentuberculose . 

an Kindbettfieber. 

Säuglinge an Magen-Darmkrankheiten 


26 760 
6 960 
11 150 
66 600 
111700 
2 580 
145 000 


„Diese enorm hoben Zahlen begründen zur Genüge, dass man schon 
seit langer Zeit gerade den Erkrankungen des Magen-Darmtractes der Säug¬ 
linge eingehende Aufmerksamkeit geschenkt hat und bemüht ist, die Mor¬ 
bidität und Mortalität dieser Krankheiten einzudämmen. Wie ich gleich 
hier bemerken möchte, habe ich auch, und zwar nach Rücksprache mit unserem 
General-Secretär, Herrn Geheimrath Spiess, es für meine Aufgabe betrachtet, 
heute hier hauptsächlich die Ursache und Bekämpfung der genannten Er¬ 
krankungen zu behandeln, da ein Eingehen auf alle Krankheiten in der mir 
gebotenen Zeit unmöglich ist. Wie ich ebenfalls gleich jetzt hervorheben 
möchte, existirt über unser Thema eine kolossale Literatur, die ich in einem 
Vortrage nur zum allerkleinsten Theile berücksichtigen kann. 

„Was nun die Sterblichkeit der Säuglinge an Magen-Darmkrankheiten 
anlangt, so sind wir durch zahlreiche Zusammenstellungen über den Verlauf 
derselben während des Kalenderjahres orientirt Dieser Verlauf ist ein 
sehr ungleichmässiger, wie Sie dies sehr gut auf der Tafel 4 (s. gegenüber¬ 
stehende Seite), welche die Hamburger Sterblichkeit des Jahres 1899 wieder- 
giebt, erkennen können. Die Jahrescurve ist in den Monaten des Winters, 
Frühjahrs und Spätherbst eine sehr niedrige, steigt im Juli an und erreicht 
im August ihren Höhepunkt, um dann rasch wieder abzufallen. Ich habe diese 
Curventafel, welche dem Bericht des Medicinalrathes über die Medicinische 
Statistik des Hamburgischen Staates für das Jahr 1899 entnommen ist, hier 
wiedergegeben, um an einem Beispiele zeigen zu können, wie die Magen-Darm¬ 
erkrankungen der Säuglinge auch die Curve der Gesammtsterblichkeit der 
Säuglinge und sogar die Curve der Gesammtsterblichkeit aller Lebensalter 
beherrscht. 

„Der Verlauf der Curve ist nicht überall gleich, in manchen Orten trifft 
der höchste Punkt auf den Juli, in anderen auf den August, in anderen 
wieder auf den September. Diese übrigens nicht sehr grossen Schwankungen 
sind offenbar von den klimatischen Verhältnissen abhängig. In Graz, mit 
dessen Säuglingssterblichkeit wir uns aus bald zu erörternden Gründen noch 
näher beschäftigen müssen, trifft das Maximum auf den September. Auf 
diesen Monat (siehe Tafel 5, S. 88) fallen etwa 18Proc. aller Sterbefälle, auf 
den August fast 17, auf den Juli 11, so dass also in den Monaten Juli bis 
September nahezu die Hälfte aller Säuglinge an den genannten Krankheiten 
stirbt. 
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„Wenn man die Sterbefälle an Erkrankungen des Magen-Darmcanals 
nach Lebensmonaten ordnet und berechnet, wie viel der Todesfälle der 
ersten Lebensmonate auf jeden Kalendermonat fallen und auf Curven auf¬ 



trägt, so kann man feststellen, dass sowohl für die jüngsten Säuglinge als 
für die einige und mehreren Monate alten der Verlauf der Curven insofern 
stets gleich ist, als im Spätsommer die Curve am höchsten, im Winter und 
Frühjahr am niedrigsten ist. Nur verlaufen die Curven mit der Zahl der 
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Monate immer weniger steil. Sie sehen auf Tafel 6 (a. f. S.) die für 
Graz berechneten Curven und können gleich hier erkennen, wie mit dem 
höheren Alter die Gefahr, an Magen-Darmerkrankungen zu sterben, für den 
Säugling immer geringer wird, ein Verhalten, aus welchem wir noch unsere 
praktischen Consequenzen zu ziehen haben werden. Ich bitte Sie desshalb, 
noch einen Blick auf die Curve der Tafel 5 zu werfen, auf welcher angegeben 
ist, wie viel Procent der im ersten Lebensjahr an Magen-Darmkrankheiten 
gestorbenen Säuglinge in jedem einzelnen Lebensmonat erlagen. Für Graz 
fanden wir im Durchschnitt der letzten 20 Jahre im ersten Lebensmonat 

Taf. 5. 


Von 100 an Magen-Darmkrankheiten gestorbenen 
Säuglingen starben im Lebensmonat, bezw. Kalendermonat: 



• » Lebensmonat o-——o Kalendermonat 

Graz 1880 — 1899 

etwa 26, im zweiten 25, im dritten 16, im vierten nur noch UProc. In 
den ersten beiden Monaten sterben etwa die Hälfte der im ganzen Jahre 
Gestorbenen. Es giebt Gegenden, in denen auf den ersten Monat noch er¬ 
heblich mehr Todesfälle kommen, während in anderen Gegenden wieder die 
Zahl etwas geringer ist. 

„Zum Theil wird dies jedenfalls davon abhängig sein, ob bezw. wie lange 
die Säuglinge an der Mutterbrust ernährt werden. Denn das ist erstens 
sehr naheliegend, dann aber auch durch vielfache Statistiken und Beob¬ 
achtungen erwiesen, dass die Kinder, welche mit Muttermilch ernährt werden, 
viel widerstandsfähiger sind, als die künstlich ernährten Säuglinge. 
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Taf. 6. 

Jahresverlauf der Sterblichkeit 
an Magen-Darmkrankheiten in den ersten zwölf Lebensmonaten. 



Graz 1880—1899. 

„Hier muss ich an eine Arbeit erinnern, welche im Jahre 1885 von 
dem Berliner Statistiker Boeckh ausgeführt wurde. 
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„Boeckh l ) hatte das bei der Volkszählung 1885 gelieferte Material zum 
Studium der Frage des Einflusses der Ernährungsweise der kleinen Kinder 
auf die Sterblichkeit derselben benutzt. Durch die sorgfältigen Erhebungen 
war es ihm möglich gewesen, in Erfahrung zu bringen, wie viel Kinder an 
der Mutterbrust, wie viel durch eine Amme, wie viel mit Kuhmilch, bezw. 
Milchsurrogaten ernährt waren, und er konnte berechnen, wie viel Procent 
der verschiedenartig Ernährten an den verschiedenen Erkrankungen zu 
Grunde gegangen waren. Aus dem reichen Materiale Boeckh’s interessiren 
uns hier hauptsächlich einige Zahlen, welche auf Tafel 7 zusammengestellt 
sind. Sie zeigen, dass die an der Brust ernährten Kinder in viel geringerer 
Zahl an Verdauungskrankheiten gestorben waren, als die mit Thiermilch 
bezw. mit Surrogaten ernährten Säuglinge. 

Taf. 7. 


Relative Sterblichkeit der 1885 in Berlin an Verdauungs¬ 
krankheiten während der ersten elf Lebensmonate 
gestorbenen Säuglinge. 


Nahrung 


Brustmilch. 

halb Brust- halb Thiermileh 

nur Thiermilcli. 

Surrogat. 


ehelich unehelich 


1*3 

7*9 

18*7 

511 


1-6 

23*7 

29*9 

71*9 


(nach Boeckh). 


„Aus den bisher besprochenen statistischen Erhebungen ist nun der 
Schluss gezogen worden, dass die künstliche Ernährung mit der in den 
Sommermonaten dem Verderben besonders leicht ausgesetzten Milch und mit 
Milchsurrogaten die Ursache der hohen Säuglingssterblichkeit ist, und es 
wurde auf die verschiedenartigste Weise versucht, die künstliche Säuglings¬ 
ernährung derart zu gestalten, dass sie der Ernährung an der Brust mög¬ 
lichst gleich kommt. 

„Auf alle die Versuche, welche gemacht werden, um aus der Kuhmilch 
eine der Muttermilch ähnliche Nahrung zu machen, kann ich selbstverständ¬ 
lich hier nicht eingehen. Ich muss mich darauf beschränken, zu erwähnen, 
dass die Versuche 1. die Herstellung einer sterilen Nahrung betrafen 
— die Muttermilch ist ja unter normalen Verhältnissen steril, keimfrei —, 
dass 2. eine in chemischer Beziehung der Muttermilch ähnlich zu¬ 
sammengesetzte Nahrung geschaffen werden sollte. 

„Was den ersten Punkt anlangt, so ist leider die Sterilisation der Milch, 
d. h. das Abtödten aller in der Kuhmilch, wie sie in den Verkehr gelangt, 
vorhandenen Keime äusserst schwierig. Die meisten pathogenen Keime, wie 
Tuberkel- und Typhusbacillen, Choleravibrionen und so fort, sterben zwar 
schon bei kurz andauernder Erhitzung auf etwa 70° ab; andere Mikro- 


*) Arbeiten der demograpbischen ßection des III. Internationalen Congresses 
für Hygiene und Demographie zu Wien 1887, Heft 28. 
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Organismen aber, welche sehr widerstandsfähige Dauerformen — sogenannte 
Sporen — bilden, werden auch bei länger andauernder Erhitzung auf Siede¬ 
temperatur nicht vollständig abgetödtet, und es ist besonders durch die 
Arbeiten Flügge’s und seiner Schüler darauf hingewiesen worden, dass 
gerade diese Mikroorganismen für die Säuglinge verhängnisvoll werden 
können, wenn die unvollständig sterilisirte Milch bei einer Temperatur von 
über 20° C. länger als einen halben Tag auf bewahrt wird. Die nicht ab- 
getödteten Mikroorganismen vermehren sich dann zahlreich und können so 
den Ausgangspunkt schwerer Magen-Darmerkrankungen bilden. Berück¬ 
sichtigt man jedoch dieses Verhalten, so ist es sehr leicht, eine für den Säug¬ 
ling genügend keimfreie Milch herzustellen und bis zum Genuss in diesem 
Zustande zu erhalten. 

„Da die Milch bekanntlich in gewöhnlicher Weise nicht gekocht werden 
kann, weil sie dann „überläuft“ und damit Veranlassung zu dem bekannten 
und gefürchteten üblen Geruch in den Wohnräumen bietet, sind zahlreiche 
Methoden der Milchsterilisation eingeführt worden, auf welche näher ein¬ 
zugehen ich nicht als meine heutige Aufgabe betrachten kann. Es sei nur 
erwähnt, dass die meiste Verbreitung das So x hl et’sehe Verfahren gefunden 
hat, bei welchem Bämmtliche für den Säugling bestimmte Milchportionen 
eines Tages gleichzeitig in den Flaschen sterilisirt werden, aus welchen der 
Säugling sie später trinkt. Das Verfahren ist derart eingerichtet, dass nach 
beendeter Sterilisation eine Infection des Inhalts der einzelnen Flaschen von 
aussen her nicht stattfinden kann. Zu beachten ist nur, dass die Milch, 
welche, wie gesagt, nur unvollständig sterilisirt werden kann, bei einer 
Temperatur unter 20°C. aufbewahrt werden muss, damit sich die wenigen 
noch vorhandenen Keime nicht vermehren und für die Säuglinge verderblich 
werden können. 

„Was den zweiten Punkt anlangt, nämlich die Versuche, aus Kuhmilch 
eine der Muttermilch ähnliche Nahrung herzustellen, so muss ich, da sich 
mein Hörerkreis zum grösseren Theile aus Personen zusammensetzt, welche 
sich mit diesen Fragen bisher nicht beschäftigt haben, zum besseren Ver- 
ständniss nur kurz anführen, dass die Zusammensetzung der Milch der ver¬ 
schiedenen Säugethiere eine sehr ungleiche ist. Sowohl der Gehalt an 
organischen Nahrungsstoffen, Eiweiss, Fett und Kohlehydraten, wie die Zu¬ 
sammensetzung der anorganischen Bestandtheile, der sogenannten Asche, ist 
sehr verschieden, wie Sie dies auf dieser kleinen Tabelle (Tafel 8 a. folg. S.) 
sehen können, auf welcher die Zahlen für Kuh- und Menschenmilch an¬ 
gegeben sind. Hervorzuheben ist, dass die Frauenmilch kaum halb so viel 
Eiweisskörper, wohl aber eine grössere Menge Milchzucker enthält, während 
der Fettgehalt bei beiden Milcharten annähernd gleich ist. 

„Auch der Gehalt der Asche an den verschiedenen Bestandteilen ist, 
wie sie auf der kleinen Tabelle erkennen, ein sehr ungleicher, so dass es also 
auch aus diesem Grunde unmöglich ist, durch einfache Verdünnung der 
Milch, also durch Zusetzen von Wasser, aus Kuhmilch eine Nahrung her- 
zU8teilen, welche der der Frauenmilch in ihrem Gehalte an organischen und 
anorganischen Bestandteilen gleicht. 

„Mit Bezug auf die Versuche, aus der Kuhmilch eine der Mutter¬ 
milch ähnliche Nahrung herzustellen, sei nur erwähnt, dass sich ein 
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Taf. 8. 

100 Theile Milch enthalten: 



Eiweisskörper 

Fett 

Milchzucker 

Asche 

Mensch . 

1-6 

3*4 

6*1 

0*2 

Rind. 

3-5 

i 

3*7 

4*9 

0*7 


100 Theile Asche enthalten: 


il 

i: 

K s O 1 

1 

Na a O 

CaO 

; MgO 

F 2 0 3 

P* o s 

! CI 

Mensch • . . 

35*2 

10*4 1 

1 

14*8 

2*9 

0*18 1 

21*3 

19*7 

Rind . . . . 

22*1 

13*9 ! 

200 

2*6 

0*04 

24*8 

21*3 


(nach Bunge). 


Theil darauf beschränkt, den Caseingehalt herabzusetzen, hierbei den Fett¬ 
gehalt aber zu erhalten bezw. zu erhöhen; bei einem anderen Theile ist ausser¬ 
dem der Gehalt an Kohlehydraten gewöhnlich durch Milchzuckerzusatz er¬ 
höht worden. Eine noch eingreifendere Behandlung erfuhr die Kuhmilch 
bei einzelnen Verfahren, bei welchen die Kuhmilch nicht nur verdünnt, bezw. 
mit Milchzucker versetzt wurde, sondern bei welchen auch noch das Casein 
durch Verdauungsfermente verändert, in Albumosen verwandelt wurde. Ich 
möchte mich als Hygieniker eines Urtheils über die verschiedenen Verfahren 
enthalten und nur feststellen, dass gerade einzelne der hervorragendsten 
Kinderärzte der Ansicht Bind, dass die Erfahrung lehrt, dass man bei nor¬ 
malen Kindern mit einer verdünnten reinen Kuhmilch nicht minder günstige 
Resultate hat, als bei Verwendung der zahlreichen Milchpräparate, die 
übrigens wegen ihres oft abnorm hohen Preises gerade von den Bevölkerungs¬ 
schichten gar nicht angewandt werden können, welche ihrer zur Ernährung 
der Säuglinge am meisten bedürfen. 

„Nachdem nun etwa l l /2 Jahrzehnte verflossen sind, seitdem in den be¬ 
sprochenen Richtungen die Bekämpfung der hohen Säuglingssterblichkeit 
versucht wurde, liegt es nahe, sich darüber Klarheit zu verschaffen, ob diese 
Bestrebungen von Erfolg gekrönt wurden, ob nämlich eine Abnahme der 
Säuglingssterblichkeit an Magen-Darmerkrankungen za oemerken ist. Diese 
Frage muss dahin beantwortet werden, dass die Säuglingssterblichkeit im 
Allgemeinen etwas zurückgegangen ist*, die IVTortalität an Verdauungskrank¬ 
heiten in den verschiedenen Jahren zwar erhebliche Schwankungen zeigt, 
ein gleichmässiges Nachlassen der Mortalität aber nicht zu bemerken ist. 
Zum Beweise hierfür bitte ich Sie, die von Kruse zusammengestellte Tabelle 
(Taf. 9) zu betrachten, welche über die Säuglingssterblichkeit in deutschen 
Städten im Allgemeinen und die Mortalität an Verdauungskrankheiten Aus¬ 
kunft giebt. Sie finden, wie gesagt, ein Zurückgehen der allgemeinen 
Sterblichkeit, während die Mortalität an Magen-Darmerkrankungen in 
einzelnen Städten gesunken, in anderen jedoch noch gestiegen ist, Verhältnisse, 
auf welche wir heute noch zurückkommen werden. 
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Von 100 Lebendgeborenen starben im ersten Lebensjahre: 
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„Die Tabelle ist nach den Veröffentlichungen und statistischen Mit¬ 
theilungen des kaiserl. Gesundheitsamtes 1886 bis 1899 zusammengestellt. Die 
Zahlen, die dort für die Todesfälle an Darmkatarrhen (und Brechdurchfall) an¬ 
gegeben sind, sind von Kruse sämmtlich auf das erste Lebensjahr bezogen 
worden *). 

„Wie ist dies nun zu erklären ? Man hat geglaubt, die Ursache der 
hohen Säuglingssterblichkeit an Magen-Darmerkrankungen erkannt und 
die richtigen Mittel zu ihrer Bekämpfung gefunden zu haben, und doch ist 
ein deutlich bemerkbarer Erfolg ausgeblieben. 

„Es muss da zunächst an die Möglichkeit gedacht werden, dass die 
empfohlenen Mittel nur einem kleinen Theile der Bevölkerung zugänglich 
waren, während sie von dem grösseren Theile nicht benutzt werden konnten. 
Ob diese Annahme richtig ist, konnte nur durch specielle statistische Er¬ 
hebungen ermittelt werden. Es war nothig, festzustellen, ob vielleicht in 
einzelnen BevölkerungsklaBsen die Mortalität gesunken, in anderen jedoch 
gestiegen ist, wodurch ein scheinbares Gleichbleiben der Verhältnisse vor¬ 
getäuscht wird. Wir 2 ) haben uns seit Jahren um Klärung dieser Frage mit 
dem statistischen Materiale der Stadt Graz bemüht und ich werde in mög¬ 
lichster Kürze über die Resultate berichten. 

Taf. 10. 


In Graz starben von 1000 lebendgeborenen Kindern im 
ersten Lebensjahre: 



Ueberhaupt 

An Magen- 
Darmkrank- 

heiten 

: 

i 

Ueberhaupt 

An Magen- 
Darmkrank* 

heiten 

1880 

232-7 

55*7 

1890 

196-0 

58*1 

1881 

204-0 

445 

1891 

1792 

34*8 

1882 

208 8 

46*2 

1892 

194*8 

56*5 

1883 

208*3 

40*0 

1893 

201*1 

41*5 

1884 

203*8 

51*3 

1894 

1545 

32*3 

1885 

199*1 

38*1 

1895 

197*9 

462 

1886 

185*3 

409 

1896 

182*0 

40*9 

1887 

178*8 

34-5 

1897 

195*7 

44*9 

1888 

181*7 

32*7 

1898 

183*7 

39*7 

1889 

157*4 

31*9 

1899 

161*9 

39*9 


„Die allgemeine Säuglingssterblichkeit in Graz ist, wie Sie auf Taf. 10 
sehen, in den letzten beiden Jahrzehnten deutlich gesunken, während die 
Mortalität an Magen-Darmerkrankungen grosse Schwankungen, aber kein 
regelmässiges Absinken zeigt. Wir haben nun weiterhin die Betheiligung 

*) 8. Kruse: „Ueber die Einwirkung der Flüsse auf Grundwasserversorgun¬ 
gen und deren hygienische Folgen“, Centralblatt f. all gern. Gesundheitspflege XIX, 
1900, 8. 113. 

2 ) Die ersten Zusammenstellungen wurden gemeinsam mit Dr. F. Kermauner 
gemacht und im Jahrgang 1897 der Jahrbücher lür Nationalökonomie und 
Statistik veröffentlicht. Bei den späteren Arbeiten bin ich vom Assistenten der 
staatl. Untersuchuugs-Anstalt, mag. pharm. K. Helle, vielfach unterstützt worden. 
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der verschiedenen Wohlhabenheitsklassen an der Säuglingsmortalität fest- 
zusteilen gesucht und haben hierfür die Eintheilung der Bevölkerung in 
vier Wohlhabenheitsklassen gewählt, wie sie von dem bekannten Budapester 
Statistiker Körösi eingeführt wurde. Alle Todesfälle wurden in vier Kate- 
gorieen eingeordnet: 1. Reiche, 2. Mittelstand, 3. Arme, 4. Noth- 
leidende. 

„In den letzten Jahren geschieht dies in Graz schon durch den Leichen¬ 
beschauer, der bei der Leichenschau soweit in die FamilienverhältnisBe Ein¬ 
blick gewinnt, um die Eintheilung des Todesfalls in eine der vier Kategorieen 
mit grosser Sicherheit vornehmen zu können. Für die älteren Jahrgänge 
haben wir uns bei der Eintheilung in die vier Wohlhabenheitsklassen nach 
dem Stande und der Wohnung der Eltern des gestorbenen Säuglings gerichtet 
und haben in zweifelhaften Fällen noch besondere Nachforschungen gehalten. 

„Bei unserer Eintheilung können und werden gewiss Fehler vorgekommen 
sein. Wir werden gewiss in manchen Fällen Kinder zur Klasse „Arm tt 
gerechnet haben, deren Eltern sogar als „Nothdürftig u zu bezeichnen waren 
und umgekehrt. Im Allgemeinen waren wir bemüht, eher einen Fehler nach 
oben zu machen, d. h. in Klasse 3 gehörige Kinder zur Klasse 2, in Klasse 4 
gehörige zur Klasse 3 zu rechnen. Mit Sicherheit können wir jedenfalls 
erklären, dass in den letzten 20 Jahren kein Säugling „reicher“ Eltern an 
Magen-Darmerkrankungen gestorben ist. Alle die durch die Wohlhabenheit 
bedingten Vortheile, deren sich die Kinder wohlhabender Eltern erfreuen 
können, haben auch früher schon genügt, um sie vor dem Tode an Magen- 
Darmerkrankungen zu sichern. Wenn auch gewiss früher, wie jetzt, solche 
Kinder gelegentlich mit Verdauungsstörungen erkrankten, so haben doch die 
günstigen hygienischen Verhältnisse — Wohnung, Ernährung, Pflege, Rein¬ 
lichkeit — sie vor einem frühen Tode geschützt. 

Taf. 11. 


Von 100 an Magen-Darmkrankheiten gestorbenen Kindern 
im ersten Lebensjahre gehörten zur Wohlhabenheitsklasse: 



i. *) 

II. 

III. 

IV. 


I. 

II. 

III. 

IV. 

1880 

0 

7*2 

35*9 

56*9 

1890 

0 

6-7 

339 

59*4 

1881 

0 

2*6 

376 

59’8 

1891 

0 

5*5 

33*6 

609 

1882 

0 

58 

340 

60*2 

1892 

0 

5-8 

30*0 

64*2 

1883 

0 

2-6 

44*5 

52*9 

1893 

0 

6*9 

351 

58*0 

1884 

0 

4*9 

35*9 

59*2 

1894 

0 

7*6 

35*6 

56*8 

1885 , 

0 

37 

33* 1 

63-2 

1895 

0 

5*3 

40*8 

53 9 

1886 i 

0 

3*7 

33*2 

63-1 

1896 

0 

3*9 

396 

56*5 

1887 

0 

7-4 

38*9 

53*7 

1897 

0 

4‘5 

30*8 

64-7 

1888 i 

0 

33 

39*1 

57*6 

1898 

0 

35 

38*2 

58*3 

1889 

0 

5'4 

44*6 

50-0 

1899 

0 

3-7 

30*3 

66*0 

Mittel: 

1880—1884 

' 0 

| 46 

37*6 

57-8 

1890 — 1894 

0 

| 6-5 

33*6 

59-9 

1885—1889 

0 

j 4’7 

37-8 

57*5 

1895—1899 

0 

4*2 

35*9 

599 

I 


l ) I. Kinder der Reichen; II. Kinder des Mittelstandes; III. Kinder der Armen; 
IV. Kinder der Nothleidenden. (Graz.) 
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„Auch bei den übrigen Klassen, welche in vorstehender Tabelle an¬ 
geführt sind, können wir eine wesentliche Veränderung während der letzten 
20 Jahre nicht bemerken. Es muss sogar die Constanz der Zahlen auf¬ 
fallen und glauben wir auf Grund unseres Materials zu der Erklärung 
berechtigt zu sein, dass die in den letzten Jahrzehnten empfohlenen 
Verfahren zur Verbesserung der Kinderernährung einen irgend erheblichen 
Einfluss auf die Mortalität an Magen-Darmkrankheiten — wenigstens in 
Graz — nicht ausgeübt haben. 

„In der nachfolgenden Tabelle sind übrigens auch alle die Berufsarten 
der 2. Klasse zusammengestellt, deren Vertreter während der letzten 
20 Jahre Kinder im ersten Lebensjahre an Magen - Darmkrankheiten ver¬ 
loren haben. Bei Durchsicht der Tabelle fällt es auf, dass diejenigen Stände 
ganz oder fast ganz fehlen, bei welchen sich eine gewisse Wohlhabenheit 
mit Intelligenz zu paaren pflegt: Aerzte, Apotheker, Architekten, Baumeister, 
Bankiers, Fabrikbesitzer, Hochschulprofessoren, Notare, Rechtsanwälte, 
Richter. 

„Die Väter (Mittelstand) der 1880 bis 1899 in Graz jin Magen-Dann- 
erkrankungen gestorbenen Säuglinge gehören den nachfolgenden Berufs- 
arten an. 

Uebertrag 101 


Anstreichermeister .... 1 Kaffeehausbesitzer .... 1 

Beamte.33 Lithographiebesitzer ... 1 

Bezirksarzt.1 Möbelfabrikant.1 

Bäckermeister. 1 Maschinenführer.1 

Färbermeister. 1 Oberförster.1 

Fleischermeister.5 Oberst.2 

Grossfuhrmann. 1 Oberleutnant.1 

Hausbesitzer . . . . . . 41 Privat.8 

Hauptleute.3 Professor (Lehrer) .... 3 

Hafnermeister.1 Redacteur.1 

Ingenieur.1 Sodawassererzeuger.... 1 

Kaufleute.11 Turnlehrer.1 

Küchenchef.1 Weinhändler.1 

101 Zusammen . . . 124 


„Nach Erläuterung dieser Tabelle möchte ich einem Ein wände zuvor¬ 
kommen, der bei ähnlichen Statistiken gemacht worden ist und vielleicht 
auch bei der Discussion gemacht werden wird. Es sind nämlich hier alle 
Todesfälle der Säuglinge an Magen-Darmerkrankungen verschiedener Wohl¬ 
habenheitsklassen im Verhältniss zu der Gesammtzahl Gestorbener angegeben, 
während es, wie ich gern zugebe, richtiger wäre und ein vollkommeneres Bild 
bieten würde, wenn die Zahl der Todesfälle einer jeden Wohlhabenheitsklasse 
im Verhältniss zur Zahl der lebenden Säuglinge der betreffenden Klasse 
gebracht worden wäre. 

„Um ein Beispiel anzuführen, wäre es besser, wenn man nicht nur sagen 
könnte, im Jahre 1895 waren von den an Magen-Darmerkrankungen gestorbenen 
Säuglingen 0 Proc. Kinder Reicher, 5*3 Proc. des Mittelstandes, 40*8 Proc. 
Kinder der Armen, 53*9 Proc. Kinder der Nothdürftigen, sondern wenn man 
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auch angeben könnte, wie viel von den im Jahre 1895 lebenden Säuglingen der 
verschiedenen Wohlhabenheitsklassen gestorben waren, wenn man also jeder 
Zeit die Zahl der in jeder Wohlhabenheitsklasse gestorbenen mit den lebenden 
Säuglingen in Beziehung bringen könnte, weil dann der Einfluss der Wohl¬ 
habenheit um so sicherer zu erkennen wäre. 

„Würde mau jedoch nur eine derartige Statistik anerkennen, so könnten 
solche Statistiken nur immer für einen bestimmten Zeitpunkt und zwar den 
einer Volkszählung, bei welcher die Zahl aller Lebenden aufgenommen wird, 
durchgeführt werden, in der Art, wie dies seiner Zeit Boeckh in Berlin 
gethan hat. Derartige Zusammenstellungen für längere Zeiträume 
wären ganz unmöglich. 

„Dass dies sehr zu bedauern wäre, bedarf kaum einer besonderen 
Begründung, da wir aus den unvollkommeneren Erhebungen doch immerhin 
genügend wichtige Schlüsse ziehen können. So können wir aus den für 
Graz gemachten Zusammenstellungen entnehmen, dass die bisherigen Ver¬ 
suche zur Bekämpfung der Säuglingssterblichkeit ein deutlich sichtbares 
Resultat nicht zur Folge gehabt haben und müssen daraus weiterhin folgern, 
dass entweder die Aetiologie der Säuglingssterblichkeit nicht richtig erkannt 
wurde, oder aber nicht die richtigen Mittel zu ihrer Bekämpfung angewandt 
werden bezw. angewandt werden konnten. 

„Um jedes Missverständniss auszuschliessen, möchte ich gleich hier er¬ 
klären, dass ich durchaus nicht der Ansicht bin, dass die vielen Vorschläge 
zur Verbesserung der Ernährung der Säuglinge überhaupt werthlos sind. 
Besonders unsere in den letzten beiden Jahrzehnten gewonnenen Kenntnisse 
auf dem Gebiete der Bacteriologie und ihre Verwerthung bei der künst¬ 
lichen Ernährung der Säuglinge haben nach meiner Ansicht viel dazu bei¬ 
getragen, den Säugling vor Erkrankungen zu schützen und die Durchführung 
der künstlichen Ernährung erheblich zu erleichtern. Wer vor allem selbst 
Kinder mit dem Soxhlet’schcn Verfahren aufgezogen hat, wird dankbar 
dessen Vorzüge anerkennen und nur bedauern, dass es kaum möglich ist, 
gerade diese Methode in den Bevölkerungsschichten einzuführen, welche die 
hohe Säuglingssterblichkeit an Verdauungskrankheiten aufweisen. 

„Erheblich skeptischer verhalte ich mich den Anschauungen gegenüber, 
welche eine Milch — oder eine Milchmischung von bestimmter Zusammen¬ 
setzung — von einem gewissen Gehalt an Fett, Milchzucker und Eiweiss für 
den Säugling für nöthig halten, und zwar aus folgenden Gründen. Ich habe 
sowohl früher in München, als seit mehreren Jahren in Graz zahlreiche 
Milchproben theils selbst untersucht, theils untersuchen lassen und hierbei 
die Erfahrung gemacht, dass die Kuhmilch, welche in den Städten verkauft 
wird, sehr häufig nicht die Zusammensetzung hat, „wie sie im Buche steht“. 
Es ist auch ein gewaltiger Irrthum, wenn man annimmt, dass die als „Kinder¬ 
milch“ verkaufte und von den Kindern der wohlhabenden Klassen getrunkene 
Milch in der Regel den gewöhnlich angenommenen Gehalt an Fett, Zucker 
und Eiweiss hat. Weiterhin steht es doch fest, dass die beschäftigten Praktiker 
in ihrer Auffassung über die den Säuglingen zu reichenden Milchmischungen 1 
ganz erheblich differiren. Wenn nun schliesslich doch trotz des sehr un¬ 
gleichen Ausgangsmaterials, trotz der verschiedenen, dann noch im Haushalt 
auf Anordnung des Arztes vorgenommenen Mischungen und Verdünnungen. 

Viertolj&hrssclirift für Gesundheitspflege, 1901. 7 
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die Kinder, welche in hygienisch günstigen Verhältnissen aufwachsen, gedeihen, 
so kann ich nur den doch gewiss logischen Schluss ziehen, dass der Werth 
gewisser Milchmischungen und mancher Milchpräparate ganz erheblich über¬ 
schätzt wird, wenn ihnen nachgerühmt wird, dass gerade sie geeignet sind, 
die Säuglingsmortalität herabzusetzen. 

„Was nun die Verallgemeinerung der Schlüsse aus den Grazer Erhebungen 
anlangt, so sind die hier »vorgeführten Zahlen so eindeutig, erstrecken sich 
auf einen so langen Zeitraum, dass sie berechtigen, auch allgemeinere 
Schlüsse aus denselben zu ziehen. Ich habe es aber für erwünschterachtet, 
dass auch das Material anderer Städte herangezogen würde und habe dess- 
halb schon auf der voijährigen Naturforscher-Versammlung (München 1899) 
den Wunsch ausgesprochen, entsprechende Zusammenstellungen in anderen 
Städten zu machen und habe weiterhin an mir persönlich bekannte Collegen 
die Bitte gerichtet, mir Urmaterial zur Verfügung zu stellen, um es zur 
Klarstellung der Aetiologie der Säuglingssterblichkeit verwerthen zu können. 

„So bin ich durch das dankenswerthe Entgegenkommen der Herren 
Professor Blasius in Braunschweig, Stadtphysicus Dr. Igl in Brünn, 
Stadtarzt Dr. Massl in Nikolsburg in Mähren und Dr. Bai di in Salzburg 
in die Lage gesetzt worden, ähnliche Statistiken über die Städte Braun¬ 
schweig, Brünn, Nikolsburg und Salzburg zu machen, von welchen die 
wichtigsten Resultate zur Bestätigung der in Graz gemachten Befunde hier 
Erwähnung finden sollen. 

„In Brünn, einer Stadt, welche jetzt etwa 110000 Einwohner hat, wird 
die Sanitätsstatistik seit etwa l 1 /* Jahrzehnten in sorgfältigster Weise 
betrieben, so dass auch hier schon das Urmaterial als ein sehr zuverlässiges 
angesehen werden muss. 

„Es starben dort von 100 lebendgeborenen Kindern im ersten Lebens¬ 
jahre: 


Mittel . 


Mittel . 


Mittel . 


. 1884 bis 


. 1890 bis 


. 1895 bis 


Jahr 

überhaupt 

1884 

297 

1885 

25*8 

1886 

27*8 

1887 

26*5 

1888 

235 

1889 

29*4 

1889 

271 

1890 

28*1 

1891 

24*6 

1892 

255 

1893 

23*5 

1894 

25*3 

1894 

254 

1895 

21*5 

1896 

20*1 

1897 

19*3 

1898 

20*2 

1899 

17*8 

1899 

197 


an Dannkrankheiten 

7*1 Proc. 

8*4 „ 

8-2 „ 

7*7 „ 

7*2 „ 

9*0 „ 

7 - 9 . 

9-2 , 

85 „ 

9-9 . 

8 - 1 . 

71 r 
8-9 „ 

8-1 n 
80 „ 

7 - 4 jy 

8- 9 „ 

7'2 „ 

7-9 „ 
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„In Brünn ist, wie aus der vorstehenden Tabelle entnommen werden 
kann, die Gesammtsterblicbkeit der Säuglinge im ersten Lebensjahre nicht 
unerheblich zurückgegangen, während die Sterblichkeit an Darmkrank¬ 
heiten sich nicht wesentlich geändert hat. Was die Vertheilung der an 
Dannkrankheiten gestorbenen Säuglinge auf die verschiedenen Wohlhaben¬ 
heitsklassen anlangt, so finden wir nahezu dieselben Verhältnisse wie in 
Graz. Die Kinder der Reichen starben fast nie an den genannten Krank¬ 
heiten, von den Kindern des Mittelstandes relativ wenige und die Kinder 
der Armen und Nothleidenden bilden wieder bei Weitem die Hauptmasse 
der Gestorbenen. 


Taf. 12. 


Von 100 an Magen-Darmkrankheiten gestorbenen Kindern im 
ersten Lebensjahre gehörten zur Wohlhabenheitsklasse: 



I. 

II. 

III. 

IV. 


I. 

II. 

HI. 

IV. 

1884 

* 0 

5*2 

44’8 

50*0 

1892 

0-3 

4*8 

44*2 

50*7 

1885 

0*4 

9*0 

40*8 

49*8 

1893 

0 

5*5 

37*2 

57 3 

1886 

04 

7-8 

457 

46*1 

1894 

0 

5'2 

36*2 

58*6 

1887 

0 

4*6 

47*7 

47*7 

1895 

1*1 

3*0 

36*2 

59*7 

1888 

0 

3*8 

48*3 

479 

1896 

0 

6-5 

32*3 

61*2 

1889 

0 

6*5 

42*9 

50-6 

1897 

0’4 

6*7 

36*2 

56*7 

1890 

1 0 

6'7 

455 

47*8 

1898 

0*4 

6’2 

37*7 

55*7 

1891 | 

04 

4*3 

38*4 

56*9 

1899 

0 

6*0 

40*8 

532 

Mittel: 










1884 —1889 . 

| 0-2 | 

6*2 | 

44*9 

48*7 

1895 — 1899 

0*4 

5*6 

366 

57*4 

1890—1894 | 

| 0*1 j 

5-3 

i 

40*4 

542 


i 





(Brünn.) 


„Welchen Ständen die Väter sämmtlicher in Klasse I und II (Reiche 
und Mittelstand) in den Jahren 1884 bis 1894 an Magen - Darmerkran¬ 
kungen gestorbener Säuglinge angehörten, zeigt die folgende Zusammen¬ 
stellung : 


I. 


Baumeister . . . . 

Buchdruckereibesitzer 
Grosshändler . . . 

Hausbesitzer . . . 

Kaufmann . . . . 

Likörerzeuger . . . 

Oberleutnant . . . 

Pflastermeister . . . 


Zusammen 


1 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

8 
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U ebertrag 165 


Ingenieur. 1 

Beamte.129 Kaufleute.27 

Buchhändler. 1 Lehrer.10 

Balletmeister. 1 Maler. 1 

Cafetier. 1 Medicinae Doctor .... 1 

Concertmeister. 1 Professor.4 

Fabrikant. 4 Privat.7 

Färbereibesitzer .... 1 Parfumeur. 1 

Fleischer.% . 3 Seifensieder. 1 

Gastwirth. 1 Sodawassererzeuger ... 1 

Garderobier. 1 Schneider. 2 

Gärtner. 2 Schauspieler. 1 

Getreidehändler..... 1 Tuchhändler. 2 

Hausbesitzer.17 Tischler .. 1 

Hauptmann . . . . 1 Verwalter. 3 

Holzhändler. 1 Ziegeleibesitzer. 1 


165 Zusammen . . . 229 


„Es ist hier übrigens von ganz besonderem Interesse» dass die Sterblich- i 
keit an Verdauungskrankheiten in Brünn fast doppelt so hoch ist wie in Graz, | 
obwohl die Zahl der an der Brust genährten Kinder in Brünn ganz be¬ 
deutend grösser ist als in Graz. Ich werde auf diesen Punkt noch später 
zu sprechen kommen. 

„Die dritte Stadt, von welcher mir genauere Zahlen zur Verfügung 
stehen, ist Braunschweig. 



Von den in Braunschweig 
gestorbenen Säuglingen gehörten zur 
Wohlhabenheitsklasse 

i | ii in ! iv 

Auf 100 Lebendgeborene 
starben 8äuglinge 
an Magen-Darm- 
erkrankungen 

1890 

0 

8*1 

392 

52*7 

7*0 

1891 

0 

8'1 

41*1 

50'8 

7*3 

1892 

0-5 

7*9 

45*0 

, 46*6 

11*3 

1893 

1 — 

7*1 

41*6 

513 

7*8 

1894 

j 

— 

7*1 

357 

; 57-2 

7*5 

1895 

0*3 

84 

36*5 

54*8 

9*6 

1896 

— 

6*9 

36*9 

56*2 

5*4 

1897 

— 

91 

38*7 

52*2 

9*5 

1898 

— 

7*2 

38*7 

541 

8'6 

1899 

05 

14*9 

40*9 

43*7 

9*6 

Mittel: 




i 


1890 bis 1894 

0*1 

7*6 

410 

51*3 


1895 n 1899 

0*2 

9*6 

38 5 

51*7 
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„In Salzburg wurden folgende Zahlen gefunden: 


| Von 100 an Magen-Darmkrankheiten gestorbenen Kindern im 
II ersten Lebensjahre gehörten zur Wohlhabenheitsklasse 



I j 

II 

in 

IV 

t 

1881 

0 

6-1 

1 41*4 

52*5 

1882 

1*4 

9-5 

41*2 

479 

1883 

0 

4’6 

37*3 

581 

1884 

0 

127 

29*1 

58*2 

1885 

0 

8’8 

36-9 

54*3 

1895 

0 

12 6 

37*9 

49 5 

1896 

0 

6*5 

; i9-5 

1 74-0 

1897 

1*8 

36 

j 26 3 

683 

1898 

! o 

5*8 

293 

650 

1899 

1 ! 

41 

27*9 

67-0 

Mittel: 

1581 bis 1885 

02 

8*4 

37*0 

i • 

54*4 

1895 „ 1899 

0-5 | 

6-6 

28’5 

644 


Von 100 Lebendgeborenen starben an Magen-Darmkrank¬ 
heiten Kinder im ersten Lebensjahre: 


1881 

1 126 

1895 

10*6 

1882 

11*6 

1896 

9*6 

1883 1 

11*1 

1897 

7*1 

1884 

12*8 

1898 

, 106 

1885 

9*8 

1899 

1 11*2 

Mittel: 


Mittel: 


1881 bis 1885 

11*6 

1 

1895 bis 1899 

1 9,8 


„Von Nikolsburg schliesslich, einer kleinen Stadt von etwa 8000 Ein¬ 
wohnern in Mähren, will ich wegen des kleinen Materials und der dadurch 
bedingten relativen Grösse der unvermeidlichen Fehler nur die Hauptzahlen 
anführen: 



1 

! 

II 

III 

IV 

Von 100 Lebendgeborenen 
starben Säuglinge 



| 

überhaupt 

an Magen-Darm- 
erkrankun^en 

i 

1880 bis 1884 

2*9 

18*6 

37*1 

41*4 

| 24-5 

4*9 

1895 „ 1899 

i 1*0 

5*2 

542 

40*0 

19*3 

6 9 


„Aus den vorgeführten statistischen Zusammenstellungen ist zunächst 
das Eine ersichtlich: die ungleichmässige Vertheilung der Säuglingssterblich¬ 
keit in der Bevölkerung. Man kann dieselbe noch auf andere Weise deut¬ 
lich sichtbar machen, wenn man auf einem Stadtplan sämmtliche Fälle von 
Magen - Darmerkrankungen dort mit Nägeln bezeichnet, wo die betreffenden 
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Kinder ihren Leiden erlegen sind. So sind auf dieser Karte J ) von Graz alle 
in den Jahren 1889 bis 1897 von Magen - Darmerkrankungen eingemerkt, 
die Kinder des Mittelstandes mit gelben, die der Armen mit schwarzen und 
die der Nothdürftigen mit weissen Nägeln. Das Bild ist änsserst instructiv. 
Auch der in der Hauptstadt der grünen Steiermark nicht Orientirte kann 
hier auf den ersten Blick sehen, wie die Bevölkerung in der Stadt vertheilt 
ist. Es fällt sofort der Stadtbezirk auf, in welchem die wohlhabendere Be¬ 
völkerung grossentheils wohnt. Dieser Bezirk ist mit Nägeln nur ganz dünn 
besäet. Ganze Strassen sind frei. Andererseits sind in den übrigen Be¬ 
zirken Strassenzüge, in welchen die Zahl der gestorbenen Kinder eine sehr 
grosse ist, es sind dies die Strassen, in welchen die ärmere Bevölkerung oft 
in dicht bewohnten Häusern unter ungünstigen hygienischen Verhältnissen 
zusammengedrängt wohnt. Die Karte lässt also mit Deutlichkeit erkennen, 
worauf vor 14 Jahren von Meinert („Ueber Cholera infantum aestiva“, 
Therap. Monatshefte 1891, Heft 10—12), in Dresden mit Bezug auf die 
Cholera infantum aufmerksam gemacht wurde, dass nämlich den Wohnungs¬ 
verhältnissen bei derartigen Erkrankungen ein grosser Einfluss zukommt. 

„Bei den im Jahre 1886 in Dresden ausgeführten Erhebungen über 
die Wohnungsverhältnisse der an Cholera infantum gestorbenen Kinder fand 
Meinert, dass „kein einziges der 580 Berichtskinder in einem freistehen¬ 
den, dem Winde überall zugänglichen Hause gestorben war, und unter den 
von der Diarrhoesterblichkeit betroffenen Parterrewohnungen war nur bei 
ca. 10 Proc. die directe Durchlüftung des Hauses von einer Seite nach der 
gegenüberliegenden möglich gewesen. Die drei Todesfälle im Villenviertel 
der Antonstadt (elf Strassen mit 2921 Einwohnern einschliesslich 50 Kinder 
unter einem Jahre) entfielen auf das einzige, durch verwinkelte Gebäude 
und Höfe ventilatorisch benachtheiligte Grundstück. Drei nahe bei einander 
liegende Strassen mit einer durchaus gleichartigen Arbeiterbevölkerung 
zeigten eine nur aus der Verschiedenheit der ventilatorischen Verhältnisse 
erklärbare, unter einander höchst abweichende Mortalität an Kindercholera. 

„Auf der tiefliegenden, geschlossen bebauten und an Höfen reichen 
Hochstrasse starben 18*49 Proc. der lebenden Kinder unter einem Jahre, 
auf der hochliegenden Kiefernstrasse mit halb offener Bauweise 2*5 Proc. 
und auf der Johann Meyer-Strasse mit mustergültigen, rings von der freien 
Luft umspülten Arbeiterhäusern 0*0 Proc. 

„Schon eine oberflächliche Betrachtung lehrte, dass die nach Strassen 
ausserordentlich verschiedene Mortalität an Cholera infantum im grossen 
Ganzen parallel ging mit der Augenfälligkeit der Hindernisse, durch welche 
die den Häuserreihen zuströmende Luft sich durchzuwinden hatte. Während 
binnen der elf Bericbtswochen des Jahres 1886 10 Proc. aller in Dresden 
lebenden Kinder unter einem Jahre von Cholera infantum weggeraffk wur¬ 
den, gab es 223 Strassen, welche von Todesfällen gänzlich verschont blieben; 
aber auf 50 Strassen starben 20 Proc. und mehr, auf 16 Strassen über 
30 Proc. und auf 7 Strassen mehr denn 40 Proc. der auf jeder von ihnen 
lebenden Säuglinge. 

„ln ähnlicher Weise hat in Graz im Jahre 1898 mein Assistent, Herr 


l ) Die Eeproduction der Karte war nicht möglich. 
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Helle, durch detaillirte Beobachtungen die Ursache der Säuglingssterblich¬ 
keit aufzuklären gesucht, indem er, nach dem Vorgänge Meinerts, bei 
sämmtlichen während des Sommers an Magen-Darmerkrankungen gestorbe¬ 
nen Hindern im ersten Lebensjahre die für das Gedeihen derselben wichtigen 
Verhältnisse, unter denen sie lebten, genau feststellte. 

„Es ist selbstverständlich nicht möglich, über die vielen Einzelheiten 
summarisch zu berichten, und soll nur Einiges hier erwähnt werden. Bei 
der Ermittelung der Wohnungsgrösse (Cubikinhalt und Grundfläche) stellte 
sich heraus, dass ein sehr grosser Theil als übervölkert zu betrachten war. 
Bei den Berechnungen wurden je zwei Kinder einem Erwachsenen gleich 
gesetzt. Bei ungerader Zahl der Kinder wurde der Säugling für einen Er¬ 
wachsenen gerechnet, in der jedenfalls nöthigen Voraussetzung, dass ein 
Säugling zur Verunreinigung der Wohnungsluft nicht weniger beiträgt als 
ein Erwachsener. 

„Es fand sich nun, dass unter den untersuchten Wohnungen in 9*5 Proc. 
weniger als 10 cbm auf den Kopf kamen, in 44 Proc. zwischen 10 und 
15 cbm, in 20*2 Proc. zwischen 15 und 20 cbm, in 15*5 Proc. zwischen 20 
und 25 cbm und über 25 cbm endlich in 10*7 Proc. 

„Nehmen wir nun an, dass eine Wohnung als übervölkert zu betrachten 
ist, wenn weniger als 15 cbm Rauminhalt auf die Person kommen, so waren 
also im Jahre 1898 mehr als die Hälfte der Wohnungen, in denen Säug¬ 
linge an Magen - Darmkrankheiten gestorben waren, als übervölkert gefun¬ 
den worden. 

„Durch die Meinert’sche Statistik veranlasst, ist bei den Erhebungen 
auch auf die Durchlüftbarkeit der Wohnungen geachtet worden, d. h. es 
wurde festgestellt, wie in den fraglichen Wohnungen die Fenster lagen. Als 
durchlüftbar wurden alle Wohnungen bezeichnet, welche in zwei entgegen¬ 
gesetzt liegenden Wandungen Fenster hatten, als theil weise durchlüftbar, 
wenn sie nur in zwei im rechten Winkel zu einander stehenden Wänden 
Fenster hatten, als nicht durchlüftbar endlich, wenn die Fenster nur an 
einer Wand lagen. 

Als durchlüftbar wurden gefunden.27*4 Proc., 

„ theil weise durchlüftbar wurden gefunden . 7*1 „ 

„ nicht durchlüftbar wurden gefunden . . 65*5 „ 

so dass es sich also in zwei Drittel aller Fälle um Wohnungen handelte, 
deren Anlage eine genügende Zufuhr frischer Luft nicht oder kaum ge¬ 
stattete. 

„Es ist verständlich, dass in derartigen übervölkerten, nicht gut lüft¬ 
baren Wohnungen die Bedingungen für ein normales Gedeihen des Säug¬ 
lings nieht gegeben sind, und dass sie bei Erkrankungen des Magen-Darm¬ 
canals einem frühzeitigen Tode erliegen. 

„Bei Besprechung der Wohnungsverhältnisse möchte ich noch der 
Wasserversorgung der Wohnungen gedenken, welche zweifellos für das Ge¬ 
deihen der Säuglinge von nicht zu unterschätzender Bedeutung ist. Ist in 
eine Wohnung die Wasserleitung eingeführt, so kann die Reinigung der 
Wohnung selbst, sodann die ihrer Bewohner und ihrer Kleidung viel leichter 
durchgeführt werden, als wenn das Wasser erst hinzugetragen werden muss. 
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wobei selbstverständlich gerade bei Verwendung des Wassers zu Reinigungs¬ 
zwecken sehr gespart wird. Die Reinhaltung des Kindes, seiner Wäsche 
und der für seine Ernährung benutzten Geräthe ist aber eine der wichtigsten 
Grundbedingungen für sein Gedeihen. 

„Von nicht zu unterschätzender Bedeutung bei dem Aufziehen eines 
Säuglings ist auch die Zuleitung des Wassers desshalb, weil dasselbe zur 
Kühlung der Nahrung verwandt, und damit in derselben die für den Säug¬ 
ling schädlichen Zersetzungen verhütet werden können. 

„Dass das zuzuleitende Wasser hygienisch einwandsfrei sein soll, be¬ 
darf kaum einer besonderen Erörterung, und es soll hier nur daran erinnert 
werden, dass auch wieder durch Meinert in Dresden auf eine Erhöhung 
der Säuglingssterblichkeit bei Verschlechterung des Leitungswassers während 
Hochwasserperioden l ) aufmerksam gemacht wurde. 

„Ferner hat Kruse den Einfluss des Wassers auf die Sterblichkeit der 
Säuglinge an Darmkrankheiten durch neue statistische Zusammenstellungen 
bearbeitet und an verschiedenen deutschen Städten zeigen können, wie eine 
Verbesserung der Wasserversorgung auch eine Erniedrigung der Mortalität 
der Säuglinge an Darmerkrankungen zur Folge hatte. 

„Alle diese Studien, welche zeigen, welch verschiedene Momente bei 
der Aetiologie der Säuglingssterblichkeit in Betracht kommen, insbesondere 
der Nachweis, dass die Sterblichkeit an Magen-Darmerkrankungen grössten- 
theilB in ärmeren Familien vorkommt, lassen uns verstehen, wesshalb die 
Einführung kostspieliger Milchsterilisationsapparate und theurer Milch¬ 
präparate einen deutlich nachweisbaren Erfolg nicht haben konnten. Sie 
lassen uns weiterhin erkennen, welche Wege eingeschlagen werden müssen, 
damit eine Besserung erreicht wird. 

„Die Frage darf nicht allein vom bacteriologisch-chemischen, 
sondern muss und zwar noch in höherem Grade vom hygienischen, 
vom socialen Standpunkte aus betrachtet und behandelt werden. 

„Vor Allem muss die Erkenntniss der wahren Aetiologie der hohen 
Säuglingssterblichkeit in weitesten Kreisen Verbreitung finden. Insbesondere 
sollten die Studirenden der Medicin, die Aerzte und Hebammen darüber 
aufgeklärt werden, dass es ein Irrthum ist, anzunehmen, dass mit der Milch¬ 
sterilisation bezw. den kostspieligen Milchpräparaten das erstrebte Ziel er¬ 
reicht werden kann. 

„Ich glaube, dass in dieser Hinsicht besonders durch einen zweckmässigen 
Unterricht der Hebammen viel Gutes erreicht werden könnte. Die Hebammen 
sollten auf die wirkliche Ursache der Säuglingssterblichkeit an Magen- 
Darmkrankheit aufmerksam gemacht werden, damit sie selbst ihre Clientei 
diesbezüglich instruiren können. Wenn z. B. die Hebammen den Frauen, 
welche in den Frühjahrs- und Sommermonaten niederkommen, sagen würden, 
welch einen Einfluss auf das Gedeihen des Säuglings eine gewissen An¬ 
forderungen genügende Wohnung hat, so wird sich zweifellos manche Familie 
veranlasst sehen, dem ihr ertheilten Rath Folge zu leisten. Jedenfalls würde 


l ) Ueber die mit den Hochflutheu der Elbe eintretende Verunreinigung des 
Dresdener Leitungswassei-9 und ihre sanitäre Bedeutung. Jahresber. d. Gesellsch. 
f. Natur- und Heilkunde in Dresden 1895—1896. 
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damit mehr erreicht werden, wenn die Familien das Geld, welches sie eventuell 
für theure Milchpräparate u. s. w. ausgeben, auf die Verbesserung der 
WohnungsVerhältnisse verwenden würden. Durch Erhöhung der für die 
Wohnung ausgesetzten Summe um einige Mark monatlich können die 
ärmeren Klassen ihre Wohnungsverhältnisse ganz erheblich bessern, wie mir 
dies jeder zugeben wird, der nach dieser Richtung Erfahrungen gesammelt hat. 

„Bei Durchsicht zahlreicher Lehrbücher für Hebammen, Kalender für 
Hebammen u. s. w. findet man, dass auf diesen Punkt so gut wie gar keine 
Rücksicht genommen ist, was um so mehr zu bedauern ist, als die Hebammen 
die eigentlichen Beratherinnen des bei Weitem grössten Theils der Frauen 
sind, deren Kinder an Magen-Darmkrankheiten sterben. Werden doch etwa 
95Proc. der Frauen nur von Hebammen entbunden, und darf doch weiterhin 
nicht vergessen werden, was ich schon früher betont habe, dass etwa die 
Hälfte aller an Darmkrankheiten sterbenden Kinder in den ersten Lebens- 
monaten zu Grunde geht. 

„In zweiter Linie wird eine Verbesserung der hygienischen Verhältnisse 
der ärmeren Bevölkerung in Bezug auf Wohnung und Ernährung einen 
günstigen Einfluss auf die Sterblichkeit der Säuglinge im Allgemeinen, wie 
an Verdauungskrankheiten im Speciellen ausüben können, und sind besonders 
die Bestrebungen zu begrüssen, welche die Beschaffung und Verbesserung 
der kleinen Wohnungen im Auge haben. Mit Rücksicht darauf, dass diese 
Frage morgen an dieser Stelle eingehend erörtert werden wird, brauche ich 
auf dieselbe nicht näher einzugehen. 

„Was die Ernährung der Säuglinge anbelangt, so könnte durch eine * 
schärfere Controle der Milchbeschaffung auf Grund nicht zu milder Milch¬ 
regulative noch Vieles gebessert werden. Es ist dies um so nothwendiger, 
als die Kuhmilch die einzige Nahrung der meisten Säuglinge bildet, bezw. 
aller nicht an der Brust ernährten Säuglinge bilden soll. Die Zahl der 
künstlich ernährten Säuglinge ist schon jetzt fast in allen Theilen 
Deutschlands die überwiegende und wird voraussichtlich immer mehr 
zunehmen, so sehr man sich auch in neuerer Zeit bemüht, die Ernährung 
an der Brust in weiteren Kreisen einzuführen. 

„Hierfür ist in letzter Zeit der bekannte Physiologe, G. v. Bunge, 
welcher sich eingehend mit der Frage der Ernährung der Säuglinge be¬ 
schäftigt hat, besonders warm eingetreten 1 ). Auf Grund zahlreicher Unter¬ 
suchungen der Asche der Milch von Menschen und Thieren hält er die Zu¬ 
sammensetzung der Milch für eines der grössten Wunder der lebenden 
Natur. Die Zusammensetzung der Milch ist mit Umsicht und Sorgfalt den 
verschiedenen Bedürfnissen der verschiedenen Säugethierarten angepasst 
worden, woraus sich der praktisch wichtige Schluss ergiebt, dass man die 
Milch einer Säugethierart nicht durch die Milch einer anderen Säugethierart 
ersetzen kann. 

„Bunge hat nun weiterhin durch statistische Erhebungen die Frage 
der Erblichkeit der Unfähigkeit zur Milch secretion und des 
Zusammenhangs dieser Unfähigkeit mit anderen Symptomen 
der Degeneration zu klären versucht und hierbei nachweisen 

l ) G. von Bunge, Die zuuehmende Unfähigkeit der Frauen, ihre Kinder zu 
stillen. Die Ursachen dieser Unfähigkeit, die Mittel zur Verhütung. München 1900. 
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können, dass die Unfähigkeit zum Stillen keine isolirte Erscheinung ist, 
sondern sich mit anderen Symptomen der Degeneration, insbesondere mit 
der Widerstandslosigkeit gegen Erkrankungen aller Art, an Tuberculose, an 
Nerveuleiden und an Zahncaries, sich paart. „Die Kinder werden ungenügend 
ernährt, und so steigert sich die Entartung von Generation zu Generation 
und führt schliesslich nach endlosen Qualen zum Untergang des Geschlechtes. 1 * 
v. Bunge schliesst desshalb auf Grund seiner Feststellungen mit einigen 
Rathschlägen zur Verhütung der Degeneration, insbesondere der Verhütung 
der Unfähigkeit zum Stillen. Sie betreffen 1. die Beseitigung der Ursachen, 
2. die Zuchtwahl. 

„ad 1 räth Bunge den Alkohol fortzuschaffen. Nach seiner Beseitigung 
wird man die übrigen Ursachen schärfer erkennen und für ihre Bekämpfung 
wirken können. 

„ad 2 räth Bunge: „„Ein gesunder Mann, der sich gesunde Nach¬ 
kommen wünscht, soll 1. kein Mädchen heirathen, das nicht von der 
eigenen Mutter gestillt werden konnte, 2. kein Mädchen aus einer tuber- 
culösen Familie; 3. kein Mädchen aus einer psychopathisch belasteten 

Familie; 4. keine Tochter eines Trinkers; 5. kein Mädchen mit cariösen 
Zähnen. Natürlich hat das Mädchen das Recht, von ihrem Verlobten das 
Gleiche zu fordern und obendrein das Ehrenwort, dass er keine Geschlechts¬ 
krankheit habe. So lange die Mädchen in systematischer Unwissenheit über 
die wichtigsten Fragen des Lebens auferzogen werden, sollten wenigstens die 
Eltern die Pflicht fühlen, die genannten Fragen zu stellen, und an das 
Lebensglück ihrer Töchter zu denken.“ u 

„Boeckh hat aus seiner überaus sorgfältigen, schon früher erwähnten 
Arbeit den Schluss gezogen, dass nicht nur „die Muttermilchkinder in 
Ansehung der Sterblichkeitsverhältnisse vor den anders ernährten ungemein 
bevorzugt sind, sondern auch dass dieser Vorzug wesentlich in dieser Er¬ 
nährungsweise selbst seinen Grund hat. Mögen die heilsamen Bestrebungen 
fortgesetzt und erweitert werden, welche die Untersuchung und Controle 
der zum Verkauf gebrachten Milch, der Beschaffenheit des Wassers, eine 
Controle der Milchsurrogate zum Zwecke haben; am nützlichsten würde es 
doch sein, wenn in möglichst grossem Umfange die Muttermilchnahrung 
selbst wieder an die Stelle künstlicher Ernährung gesetzt werden könnte, 
wenn also die Hindernisse socialer, physischer, moralischer Art, welche dem 
entgegenstehen, beseitigt werden könnten; sociale, insofern die Arbeits¬ 
verhältnisse der Frau ihr das Selbstnähren schwer und unter Umständen 
unmöglich machen, physische, indem die ungünstigen Lebensverhältnisse 
eines Theils der Stadtbevölkerung die Frauen zum Nähren untüchtig machen, 
moralische, insofern auf die natürliche Ernährung des Kindes nicht der ge¬ 
bührende Werth gelegt wird“. Boeckh hat sich also selbst sehr vorsichtig 
ausgesprochen. Aus seinen Worten muss man schliessen, dass er selbst 
allzu grosse Hoffnung auf eine erhöhte Einführung der Muttermilchernährung 
nicht setzt, und dem wird Jeder zustimmen, der die vorliegenden Verhältnisse 
nicht nur zu verbessern trachtet, sondern auch bestrebt ist, nur solche Ver¬ 
besserungsvorschläge zu machen, welche auch wirklich durchführbar sind. 
In diesem Sinne möchte ich noch auf eine Arbeit des bekannten Gynäko¬ 
logen Prof. Hegar in Freiburg aufmerksam machen, welcher sich ebenfalls 
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vor wenigen Jahren über die Bedeutung des Stillens für die Entwickelung 
der Säuglinge geäussert hat ] ). Er ist der Ansicht, dass es das Beste wäre, 
wenn man den Frauen zu guten Brüsten und reichlicher Milch verhelfen 
könnte; das Stillen würde sich dann von selbst finden. 

„Ueber die Möglichkeit, dieses Ziel zu erreichen, drückt sich Hegar 
sehr skeptisch aus: „„Wir vermögen gegen die Schädlichkeiten anzukämpfen, 
welche im extrauterinen Leben die Ausbildung der Brüste und ihrer Function 
hemmen. Durch Vermeidung jeder fest anschliessenden, einschnürenden, 
zu warmen Kleidung, passende Pflege der Haut und des ganzen Körpers, 
gute Ernährung, Bewegung, frische Luft lässt sich viel thun. Ob man aber 
bei dem Leben in den Städten und den heutzutage so sehr gesteigerten 
Ansprüchen an die Bildung der weiblichen Jugend sehr viel erreichen werde, 
ist mir zweifelhaft. Landluft und als Hauptbeschäftigung eine den Kräften 
angemessene körperliche Arbeit im Freien passen nicht zur Erziehung eines 
weiblichen Culturmenschen unserer Zeit.““ — „Gegen die Einwirkungen, 
welche während des Fötallebens die Entwickelung der Brüste hemmen, ver¬ 
mögen wir nichts zu thun, da sie uns gänzlich unbekannt sind. Dagegen sind wir 
wohl im Stande, den Folgen entgegenzutreten, welche aus regelwidrigen Keim¬ 
anlagen für die Ausbildung der Brüste entstehen. Ich glaube jedoch nicht, 
dass die dazu erforderlichen Maassregeln dem allgemeinen Geschmack ent¬ 
sprechen. Man müsste eine mit schlechten Milchdrüsen versehene Bevölkerung 
mit einem Stamme zu kreuzen versuchen, welcher sich durch eine gute 
Ausbildung jener Organe auszeichnet. Noch besser wäre eine methodische 
Auslese. Die heirathsfähigen jungen Männer müssten sich verschwören, nur 
Mädchen mit vollem Busen zu heirathen. Freilich könnten die heutzutage 
emancipationBlustigen Mitglieder des schönen Geschlechts auch den Spiess 
umkehren. Da so sehr Vererbung durch den Sohn von der Mutter auf die 
Enkelin stattfindet, so könnten sie sich verschwören, nur solche Männer 
zu erhören, welche an der Mutterbrust gesogen haben.““ 

„Wenn ich der Ansicht bin, dass allein von den Bestrebungen, welche 
es ermöglichen sollen, dass die Mütter ihre Pflicht den Säuglingen gegen¬ 
über durch Darreichung der Brust erfüllen, nicht besonders günstige Er¬ 
gebnisse in Bezug auf Verminderung der Säuglingssterblichkeit zu erwarten 
sind, so bin ich zu dieser Ueberzeugung auch durch die statistischen Erhebungen 
gekommen, über welche ich vorher berichtet habe. Die Zusammenstellung 
des Brünner Materials hat nämlich gezeigt, dass dort, wo die Ernährung an 
der Brust die Regel bildet, dennoch viele Kinder an Magen-Darmerkrankungen 
sterben. Der Grund hierfür liegt darin, dass die Mütter zwar die physische 
Möglichkeit haben, die Kinder zu stillen, dass ihnen jedoch häufig nicht Zeit 
und Gelegenheit gegeben ist, die Kinder so zu verpflegen, wie dies für 
ihr Wohlergehen nothwendig wäre. Das Fehlen der für das Gedeihen der 
Säuglinge nöthigen hygienischen Verhältnisse führt also auch dort zum 
frühzeitigen Tode des Säuglings, wo die Mütter noch zu stillen in der Lage 
sind, und weist wieder darauf hin, wie wichtig eine allgemeine Besserung der 
hygienischen Verhältnisse der ärmeren Bevölkerung auch im Interesse der 
Säuglinge ist, und es ist von Interesse, dass nach dem Brünner Material die 


*) Deutsche med. Wochenschr. Bd. XXII, 1896, 8. 539. 
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Vertheilung der an Magen-Darmerkrankungen Gestorbenen auf Lebens- und 
Kalendermonate bei den an der Brust wie künstlich ernährten Säuglingen eine 
nahezu gleiche ist, wie Sie dies aus den beiden Curventafeln 13 und 14 er¬ 
kennen können. 

Taf. 13. 


Von 100 an Magen-Darmkrankheiten gestorbenen, an der Brust 
bezw. künstlich ernährten Säuglingen starben im Lebensmonat: 



Künstlich --- An der Brust 

Brünn 1895 — 1899. 


Taf. 14. 

Von 100 an Magen-Darmkrankheiten gestorbenen, an der Brust 
bezw. künstlich ernährten Säuglingen starben im Kalendermonat: 



„Ich habe aus einander gesetzt, dass für das Gedeihen eines Säuglings 
und für die Verhütung von Erkrankungen seines Magen-Darmcanals eine 
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Summe von Bedingungen, die wir in dem Begriffe „Wohlhabenheit“ zu- 
8&mmengefasst haben, nothwendig oder zum mindesten sehr erwünscht ist 
und dass, wo diese Bedingungen fehlen, die Wahrscheinlichkeit einer Er¬ 
krankung eine sehr grosse ist. Gilt dieses schon im Allgemeinen, so ganz 
besonders in all den Fällen, wo der hülflose Säugling nicht von der eigenen 
Mutter aufgezogen wird, sondern von fremden Personen, welche für ihre 
häufig recht grosse Mühe meist nur schlecht entlohnt werden. 

„Dass solche Pflege-, Zieh- oder Haltekinder unter den ungünstigsten 
Verhältnissen sich befinden, ist selbstverständlich, und allgemein ist man 
jetzt der Ansicht, dass die Frauen, welche sich mit dem Aufziehen von 
Säuglingen beschäftigen, im Interesse der ihnen anvertrauten Schützlinge 
einer scharfen Controle zu unterziehen sind, damit der durch Unverstand 
und bösen Willen den Kindern zugefügte Schaden nach Möglichkeit einge¬ 
schränkt wird. An einzelnen Orten hat die Unterstützung der amtlichen 
Aufsicht durch Frauen gute Erfolge gehabt und es ist zu erwarten, dass ein 
weiteres Eingreifen der Frauen in diesen Theil der öffentlichen Armen- und 
Waisenpflege einen weiteren gynstigen Einfluss auf die Säuglingssterblich¬ 
keit ausüben wird. Bei der mir gegebenen Zeit ist es unmöglich, auf diesen 
für die Bekämpfung der Säuglingssterblichkeit höchst wichtigen Punkt 
näher einzugehen. Ich möchte daher nur insbesondere die Herren Ver¬ 
waltungsbeamten darauf aufmerksam machen, dass diese Frage in Leipzig 
in glücklichster Weise gelöst erscheint. Dort werden jetzt sämmtliche 
Waisenkinder, ferner alle unehelichen, auch die bei der Mutter und Ver¬ 
wandten befindlichen Kinder amtlich beaufsichtigt und zum grössten Theile 
bevormundet, so dass dieses Jahr über 3000 Kinder controlirt werden. Es 
sind hierfür 14 Damen und 2 Aerzte, ausser dem Bureaupersonal, fest ange¬ 
stellt. Die Aufsichtsdamen entstammen den gebildeten Klassen, sind besonders 
für ihre Thätigkeit vorbereitet und erhalten für dieselbe ein Gehalt von 
500 bis 900 Mk. Der segensreiche Einfluss dieser Einrichtung erstreckt 
sich nicht nur auf die beaufsichtigten Kinder, sondern indirect auch auf die 
ganze ärmere Bevölkerung, welche dadurch zu einer hygienischen Kinder¬ 
pflege angehalten wird. 

„Hiermit, meine verehrten Damen und Herren, möchte ich meinen 
Bericht über die Ursachen der hohen Säuglingssterblichkeit und ihre 
Bekämpfung schliessen. Ich hoffe, dass die Klarlegung der vorhandenen 
Verhältnisse gerade in diesem Kreise ein wenig dazu beitragen wird, die 
Kindersterblichkeit herabzusetzen und im Sinne der Worte zu wirken, mit 
welchen ich meinen Vortrag begonnen habe und mit denen ich ihn auch 
beschliessen will: „Das kostbarste Capital der Staaten ist der Mensch. Jedes 
einzelne Leben repräsentirt einen bestimmten Werth. Diesen zu erhalten 
und ihn bis an die unabänderliche Grenze möglichst intact zu bewahren, 
das ist nicht bloss ein Gebot der Humanität, das ist in ihrem eigensten 
Interesse die Aufgabe aller Gemeinwesen.“ 

Nunmehr eröffnete der Vorsitzende die Discussion: 

Medicin&lr&th Dr. Reineke (Hamburg) stimmt der Ansicht des 
Herrn Referenten bei, dass man statistisch noch keine Erfolge der verschie- 
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denen Sterilisationsmethoden nachweisen könne. Desswegen solle man sie 
aber doch nicht so ganz in den Hintergrund drängen. Wer als praktischer 
Arzt die Zeit vor Einführung der Milchsterilisation und die Zeit nach der¬ 
selben mit erlebt habe, der werde doch nicht im Zweifel darüber sein, dass 
jetzt im einzelnen Falle die überraschendsten Erfolge erzielt werden, und 
dass er mit viel grösserer Beruhigung die Säuglinge seiner Praxis in die 
Sommermonate hineingehen lassen könne als früher. Wenn das Verfahren 
auf die grosse Masse nicht gewirkt habe, so liege das nur daran, dass jeder 
Einzelne die Sterilisirung selbst besorgen müsse und dieser Pflicht in der 
Regel nicht nachkomme. Wenn es bei der Wässerversorgung ebenso stände, 
wenn da nicht die städtische Verwaltung über die ganze Stadt ein gutes 
Wasser ausgösse, sondern, wenn jeder Einzelne selbst für die Zubereitung 
desselben sorgen müsste, dann wären auch hier gute Erfolge nicht zu er¬ 
reichen. Das liege an der Schwäche des Menschen und aller menschlichen 
Zustände, die bei den unteren Ständen, welche ja vorwiegend von dem 
Säuglingssterben betroffen werden, sich besonders geltend mache. Hierin 
könne aber doch Manches gebessert werden. Die ganze Milchcontrole be¬ 
finde sich seines Erachtens nach auf einem "falschen, veralteten Wege. Die 
Milch werde noch nach den Gesichtspunkten controlirt, nach denen man vor 
10 bis 20 Jahren auch das Trinkwasser controlirt habe. In allen Milch¬ 
verordnungen handle es sich darum, ob 2*7 Proc. oder 3 Proc. Fett in der 
Milch seien, und ob das specifische Gewicht so oder so sei. Das seien 
doch eigentlich nebensächliche Dinge, welche ebenso wie die Grenzwerthe 
bei den Wasseruntersuchungen längst hinter viel wichtigeren Dingen, welche 
ganz unberücksichtigt seien, hätten Zurückbleiben müssen. Hierfür seien 
von den Dänen ganz vortreffliche Beispiele gegeben worden. 

Man könne auch sicher für weite Kreise in grossem Maassstabe steri- 
lisiren, wie denn beispielsweise in Hamburg unter Herrn Professor Dun bar 7 s 
Führung durch einen Wohlthätigkeitsverein an centraler Stelle mit sehr 
grossem Erfolge Milch sterilisirt werde. 

Zweifellos richtig sei es, dass in schlechten Wohnungen die ungünstigen 
Erfolge der künstlichen Ernährung häufiger seien als in guten, und dies 
werde auch durch die in Hamburg vorgenommenen Erhebungen über die 
Säuglingssterblichkeit durchaus bestätigt. Dass dabei aber, wie Herr 
Professor Prausnitz nach der mitgetheilten Statistik anzunehmen scheine, 
die Ventilationsverhältnisse die Hauptrolle spielen, erscheine ihm zweifelhaft. 
Gewiss sei es schwierig, in engen, warmen, dunkeln, schlecht gelüfteten 
Räumen die Milch gut zu conserviren, doch glaube er, dass da die schmutzigen 
Lebensgewohnheiten der Bewohner die Hauptrolle spielen. Schlechte Woh¬ 
nungen und schmutzige Menschen ziehen sich gegenseitig an; da werde die 
Milch sorglos aufbewahrt, die Küche sei unsauber, die Gefässe nicht genügend 
rein gehalten, alte Milchreste wieder verwendet u. s. w. 

Weiter wünsche er, dass man den Ursachen der Brechdurchfälle der 
Kinder noch mehr nachgehe, wobei er es zunächst für wichtig halte, die 
Erkrankungen an Brechdurchfall und die übrige Säuglingssterblichkeit nicht 
so zu trennen, wie Herr Professor Prausnitz es gethan habe. Auch unter 
den nicht als Brechdurchfall bezeichneten Säuglingstodesfallen gehöre die 
Mehrzahl doch der gleichen Todesursache an: so fast alle Todesfälle an 
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Atrophie und viele Fälle, die als Lebenschwäche, Krämpfe oder anderweitig 
benannt seien. Was bei Säuglingen unter den Darmerkrankungen von 
anderen Todesursachen angegeben werde, sei so verschwindend, dass es für 
die Statistik kaum einen Ausschlag gebe; höchstens könne einmal eine 
schwere Masern- oder Keuchhustenepidemie eine Ausnahme herbeiführen. 
Die Fehlerquelle werde daher viel geringer, das Bild viel richtiger, wenn 
man der Statistik die GesammtSterblichkeit der Säuglinge zu Grunde lege. 

Die Gesammtsterblichkeit der Säuglinge sei in Hamburg von dem 
Moment an, wo das Trinkwasser filtrirt werde, um 1000 bis 2000 Fälle im 
Jahre gesunken und seitdem so günstig geblieben. In Berlin und in Dresden 
seien ähnliche Wahrnehmungen gemacht worden, und neuerdings habe auch 
Herr Professor Kruse in Bonn derartige Beobachtungen mitgetheilt, die als 
Ausgangspunkte für weitere Forschungen dienen sollen. 

Was nun den Einfluss der Sommerwärme betreffe, so sei es richtig, dass 
die Höhe der Säuglingssterblichkeit allerdings immer im Sommer liege, aber 
durchaus nicht immer in demselben Monat, sondern sich in den verschiedenen 
Jahren zwischen Juni, Juli, August und September hin- und herschiebe, je 
nachdem die grösste Hitze in den oder jenen Monat falle. Wenn längere 
Zeit eine grosse Hitze herrsche, dann folge eine höhere Sterblichkeit, aber 
es finde durchaus kein Parallelismus zwischen Temperatur und Sterblichkeit 
statt. In Hamburg glaube man die Beobachtung gemacht zu haben, dass, 
je später im Jahre die Hitze eintrete, desto höher die Säuglingssterblichkeit 
werde. Eine grosse Hitze im Mai habe fast noch gar keinen Einfluss auf 
die Säuglingssterblichkeit, im Juni sei der Einfluss gering, im Juli und 
August wachse er bedeutend. Wenn die grösste Hitze aber erst gegen den 
September und in diesem Monat komme, dann müsse man eine ganz besonders 
hohe Säuglingssterblichkeit fürchten. Dies sei eine Sache, die gewiss noch 
weiterer Beobachtung und Untersuchung bedürfe, und welche zeige, dass 
noch andere Factoren mitwirken, welche auf die Existenzbedingungen der 
noch unbekannten Erreger der Brechdurchfälle entscheidend einwirken. Die 
Vorschläge des Herrn Professor Prausnitz könne er doch nur für kleine 
Palliativ mittel erachten. Aber man werde weiter kommen, wenn man die 
Ursachen der Brechdurchfälle weiter zu ergründen suche, und wenn man 
der Milchbehandlung noch viel grössere Aufmerksamkeit zuwende als bisher. 

Professor Nussbaum (Hannover) ist der Ansicht, dass zwar die 
Möglichkeit vorliege und oft bereits ausgesprochen worden sei, dass die 
Wohnung einen wesentlichen Einfluss auf die Säuglingssterblichkeit übe, 
dass aber der Erweis dieses Einflusses durch die Darlegungen des Herrn 
Professor Prausnitz als erbracht nicht angesehen werden könne. Der 
Procentsatz der wohlhabenden Bevölkerung sei verglichen mit der Zahl der 
wirtschaftlich schwachen Leute ein sehr niedriger, in Folge dessen müsse 
auch die Säuglingssterblichkeit ein solches Verhältnis aufweisen. Ausser¬ 
dem vermöge eine Statistik der Todesfälle einen derartigen Nachweis über¬ 
haupt nicht zu erbringen, das könne nur eine Statistik der Erkrankungen, 
die aber nicht vorhanden sei. Die Beobachtung zeige dagegen, dass die 
Sommerdurchfälle der Säuglinge und kleinen Kinder — diese Hauptursache 
der hohen Säuglingssterblichkeit — in den Kreisen der Wohlhabenden eben- 
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falls eine häufige Erscheinung sei. Der sorgfältigen Pflege und sofortigen 
ärztlichen Behandlung der Erkrankten sei es wohl in erster Linie zu danken, 
dass die Zahl der Todesfälle hier eine beschränkte sei. Eine höhere Be¬ 
deutung als der Wohnung selbst sei dem in ihr herrschenden Reinlichkeits¬ 
zustande beizumessen und den in ihr während der warmen Jahreszeit zu 
Stande kommenden hohen Wärmegraden, die sowohl auf den Kräftezustand 
und die Widerstandsfähigkeit der Bewohner gegenüber den Infections- 
krankheiten, als auch auf die Bekömmlichkeit der in ihr aufbewahrten 
Nahrungsmittel, insbesondere der Milch, ungünstig zurückwirken. 

Apotheker Roesner (Dresden) fügt der Bemerkung des Herrn 
Referenten, dass die Controle über die hülfsbedürftigen Kinder durch Damen 
nur in der Stadt Leipzig ausgeführt werde, hinzu, dass auch in Dresden 
dieselbe Einrichtung, und sogar schon sehr lange bestehe, indem eine grosse 
Anzahl Damen die Ziehmütter controlire, und dass diese Controle jetzt bei 
der Einführung des Waisenrathdienstes auch über die unehelichen Kinder 
ausgedehnt werde. — Seinen Erfahrungen nach stimme er der hier schon 
geäusserten Ansicht bei, dass wohl das Hauptmoment in der Sauberkeit, wie 
die Kinder gehalten werden, zu suchen sei, dass aber ein zweiter Uebelstand 
darin liege, dass speciell bei unehelichen Kindern die Ziehmütter, wenn sie 
nicht genügende Bezahlung erhalten, wie das sehr häufig der Fall sei, das 
Kind in ganz kurzen Zwischenräumen immer von einer zur anderen geben. 
Dadurch werde natürlich die Controle sehr erschwert. 

Professor Dr. Erismann (Zürich). Der Herr Referent habe, und ge¬ 
wiss mit Recht, ausgeführt, dass unter den zahlreichen Factoren der grossen 
Kindersterblichkeit die sociale Lage dieser oder jener Gesellschaftsklasse 
eine sehr grosse Rolle spiele. Aber es gebe auch andere Umstände, die von 
bedeutendem Einflüsse seien, und das sei der menschliche Unverstand. Es 
gebe Ortschaften, ganze Landestheile, in denen dieser Unverstand unter den 
Müttern, unter der Bevölkerung überhaupt endemisch sei. In der Schweiz 
und in Süddeutschland gebe es Bevölkerungsgebiete, in denen die Säuglings¬ 
sterblichkeit eine excessiv grosse sei, weil keine Mutter ihr Kind mehr stille, 
und zwar nicht desshalb, weil sie ihrer socialen Verhältnisse wegen das 
nicht könne, sondern weil es zur Gewohnheit geworden sei, die Kinder nicht 
zu stillen. In solchen Gegenden höre auch schliesslich die Möglichkeit zu 
stillen nach und nach auf, weil die Brustdrüse der Frau allmählich atrophire. 
In dieser Beziehung könne der praktische Arzt viel wirken, wenn er immer 
wieder gegen diesen Uebelstand ankämpfe und die Frau dahin zu bringen 
suche, wo immer die Möglichkeit da sei, selbst zu stillen. In den nordischen 
skandinavischen Ländern sei bekanntermaassen die Kindersterblichkeit eine 
sehr geringe, trotzdem dort die socialen Verhältnisse im Allgemeinen ziemlich 
dieselben seien, wie im westlichen Europa, und der Grund dafür sei gewiss 
hauptsächlich der, dass es dort eben Brauch sei, dass die Mutter selbst ihr 
Kind stille. Als seiner Zeit die schwedischen und norwegischen Mütter an¬ 
gefangen haben, von diesem Gebrauch abzuweichen, habe sich die Kinder¬ 
sterblichkeit gleich gehoben, und es sei ein königlicher Ukas erschienen, 
welcher den Müttern bei Strafe befohlen habe, ihre Kinder selbst zu stillen. 
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Soweit könne man allerdings heutzutage nicht mehr gehen, aber, wie er¬ 
wähnt, könne der Arzt in dieser Beziehung viel wirken, und er habe die 
moralische Pflicht, auf diesen Punkt die Aufmerksamkeit derjenigen Factoren 
zu lenken, welche in der öffentlichen Gesundheitspflege maassgebend 
seien. 

Aber auch noch auf einen anderen Punkt wolle er die Aufmerksamkeit 
lenken, es seien das die Krippen, die bedauerlicherweise in Deutschland 
nicht sehr populär seien. Er glaube, gerade die Errichtung von Krippen, 
an der sich Gemeinden, wohlthätige Vereine, namentlich wohlthätige Damen 
betheiligen könnten, könne einen sehr günstigen Einfluss ausüben, und zwar 
nicht nur auf die Kinder, die direct den Einfluss der Krippe gemessen, 
sondern auch auf die ganze Bevölkerung. Sie werde einen erzieherischen 
Einfluss ausüben. Und dabei habe er Krippen im Auge, nicht nur für die 
städtische Bevölkerung, sondern auch draussen auf dem Lande. Es gebe 
auch dort wohlthätige Frauen, es gebe auch dort Gemeinden, die alle Ursache 
und auch die Möglichkeit hätten, von sich aus, namentlich in den Sommer¬ 
monaten, solche Krippen zu errichten. 

Geheimerath Dr. Battlehner (Karlsruhe) stimmt dem zu, dass 
gewiss die Ernährung an der Mutterbrust die beste für das Kind sei, und 
um dies auch statistisch nachzuweisen, habe man seit 20 Jahren in Baden 
mit Hülfe der Hebammen Erhebungen angestellt, wie viele Kinder von den 
Müttern gestillt werden. Das Ergebniss dieser Erhebungen sei ein ganz 
eigenthümliches. Innerhalb 20 Jahren sei in Baden die Kindersterblichkeit 
um etwa 30 Proc. heruntergegangen, das Verhältniss der an der Mutterbrust 
gestillten zu den nicht Gestillten sei aber ganz dasselbe geblieben. Also 
seien entweder die Zahlen falsch oder das Stillen sei nicht von so grossem 
Einfluss. 

Letzteres glaube er nicht, es werde wohl das erstere der Fall sein, 
und dies scheine auch wahrscheinlich, weil es fast ganz unmöglich sei, 
über das Stillen genaue Zahlen zu erhalten. Die Hebamme sei ja nur 
einige Wochen fähig, sich über das Stillen genaue Kenntniss zu verschaffen, 
und dann werde vielfach das Stillen nur an wenigen Tagen auch als solches 
bezeichnet, während es wegen der kurzen Dauer diesen Namen kaum ver¬ 
diene. 

Um ein zuverlässigeres Resultat zu erzielen, habe man jetzt einen 
anderen Weg eingeschlagen, man habe die Leichenschauer beauftragt, bei 
Kindern, die im ersten Lebensjahre sterben, Erhebungen anzustellen, ob und 
wie lange das Kind gestillt worden sei. Vielleicht gelinge es auf diesem 
Wege eher, genauere Angaben zu erhalten. Die Hauptsache sei, seiner An¬ 
sicht nach, noch mehr als das Stillen die Lebenshaltung der Eltern, und da 
diese in den letzten Jahrzehnten besser geworden sei, habe die Kinder¬ 
sterblichkeit abgenommen. 

Professor Dr. Carl Fraenkel (Halle) stimmt dem Referenten zu, dass 
die Kindersterblichkeit, wenigstens in Deutschland, in erster Linie durch die 
Erkrankungen des Magendarmcanals bedingt werde, dass sie weitaus 
höher sei bei den künstlich ernährten Kindern, und dass sie drittens 
Vierteljahrsschrift für Gesundheitspflege, 1901. Q 
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während der heissen Jahreszeit am grössten sei. Hieraus müsse man den 
Schluss ziehen, dass die Schädlichkeit aller Wahrscheinlichkeit nach vom 
Magendarmcanal ihren Ausgang nehme, dass es sich ferner um die könst- 
liehe Nahrung, und dass es sich endlich um solche Veränderungen an der¬ 
selben handle, die in der heissen Jahreszeit jedenfalls in erheblicherem 
Maasse statthaben, als es sonst der Fall zu sein pflege. Desshalb müsse 
man das Hauptaugenmerk auf die künstliche Ernährung der Säuglinge 
richten und sich fragen, welche Eigenschaften der letzteren hier die wesent¬ 
liche Rolle spielen können. 

Die chemische, und ferner die bacteriologische von der natürlichen 
Nahrung abweichende Zusammensetzung der künstlichen Nahrungsmittel sei 
es, die in Betracht zu ziehen sei. Er stimme dem Referenten nun insofern 
zu, als auch nach seiner Ansicht die chemische Differenz, die chemisch 
andere Beschaffenheit der Kuhmilch gegenüber der der menschlichen, der 
Muttermilch, eine verhältnissmässig geringe Bedeutung beanspruche, und 
dass alle diejenigen Bestrebungen, die darauf hinauBgehen, diesen Unterschied 
zu verwischen und mehr oder weniger künstlich aufgebaute Präparate zu 
schaffen, nicht den eigentlichen Kern der Sache treffen. Anders aber liege 
der zweite Punkt. Nach dem ganzen Habitus der Säuglingserkrankungen 
müsse man es trotz aller hiergegen geltend gemachten Bedenken doch 
immer noch als das wahrscheinlichste bezeichnen, dass auch hier belebte 
Keime irgend welcher Art, die mit der Kuhmilch aufgenommen werden, als 
die eigentliche Ursache der Störungen anzuseben, und die Maassregeln hier¬ 
gegen zu richten seien. 

Dem gegenüber habe allerdings der Referent den sehr schwer wiegen¬ 
den Einwurf erhoben, dass thatsächlich schon seit etwa 15 Jahren in immer 
weiterer Ausdehnung eine Bekämpfung der Keime der Kuhmilch, eine 
Sterilisirung derselben, stattfinde, ohne dass sich nach den statistischen Er¬ 
hebungen ein wesentlicher Erfolg dieses Vorgehens verzeichnen und be¬ 
merken lasse. 

Dem müsse er nun aber doch entgegen halten, dass seiner Ansicht 
nach diese Bestrebungen zur Sterilisirung der Kindermilch noch nicht in 
die breiten Schichten der Bevölkerung eingedrungen seien. Da, wo Milch 
sterilisirt werde, handle es sich fast ausschliesslich um die besser situirten 
Klassen, und selbst da werde noch vielfach durch unrichtige Benutzung der 
Apparate gesündigt. Aber in Arbeiterfamilien, unter den wenig Begüterten 
und den Armen kenne man den Soxhletapparat vielfach nur von Hörensagen 
und wisse vor allen Dingen nicht, ihn in richtiger Weise zu bedienen, lasse 
es namentlich an der nöthigen Sauberkeit fehlen, die auch hier ganz un¬ 
erlässlich sei. Die Sterilisirung der Kindermilch sei bisher ein fast alleiniges 
Vorrecht der besser situirten Klassen, und hier werde, wie auch Herr 
Medicinalrath Reineke hervorgehoben habe, ihren Nutzen Niemand 
leugnen. 

Selbstverständlich stimme er auch dem zu, dass keine künstliche Er¬ 
nährung, auch die mit best sterilisirter Kuhmilch mit der natürlichen Er¬ 
nährung durch die Mutterbrust in Concurrenz treten könne. Wenn er auch 
wünsche, dass die Bestrebungen des Herrn Referenten zur Propagandirung 
der Ernährung durch die Mutterbrust von vollem Erfolg begleitet sein mögen, 
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so glaube er doch, dass sein vollbusiger Zukunftsstaat noch verhältniss- 
mässig lange Zeit ein frommer Wunsch bleiben werde. Bis das geschehe, 
dürfe mau aber nicht auf alle weiteren Verbesserungsmaassregeln verzichten. 
Er bezweifle, dass nach den ganzen jetzigen socialen und sonstigen Ver¬ 
hältnissen die Ernährung durch die Mutterbrust sich wieder auf die frühere 
Höhe werde zurückbringen lassen, er sei vielmehr der Ansicht, man müsse 
nun einmal mit der künstlichen Ernährung der Kinder als mit einem noth- 
wendigen Uebel rechnen, und habe alle Veranlassung, gerade nach dieser 
Richtung die Bestrebungen nicht erlahmen zu lassen. Dass natürlich neben 
der künstlichen Ernährung noch die gesammten übrigen socialen Factoren, 
Wohnung und Familie und Reinlichkeit, hier von ganz besonderer Be¬ 
deutung seien, das sei selbstverständlich. Aber alle diese Gelegenheits- und 
Hülfsursachen wirken im Allgemeinen eben nur auf dem Umwege durch die 
künstliche Ernährung, durch die Beziehungen, die sie nach der einen oder 
der anderen Richtung hin zur künstlichen Ernährung geltend zu machen 
suchen und wissen. So lange aber Wohnung und Wohlstand nicht in der 
gewünschten Weise verbessert und erhöht werden könne, werde man in dem 
hier vorliegenden Falle doch schon zu einem wesentlichen Erfolge kommen 
können, wenn man festbalte an den Grundsätzen und Bestrebungen, die die 
künstliche Ernährung ins Auge fassen und vor allen Dingen eine Sterili- 
sirung derselben herbeizuführen suchen. Man werde — und in dem Sinne 
habe sich auch noch ganz neuerdings Flügge ihm gegenüber geäussert — 
nach wie vor immer auf die centrale Sterilisirung der Milch zurückkommen 
müssen, um den Kindern der ärmeren Bevölkerungsklassen, unter Umständen 
mit Hülfe der Wohlthätigkeit, sterilisirte Milch in der heisseren Jahreszeit 
zur Verfügung zu stellen und sie so gegen die schwerste Gefahr, die ihnen 
drohe, zu sichern. 

Professor K. B. Lehmann (Würzburg) schliesst sich den Aus¬ 
führungen des Herrn Professor Fraenkel, namentlich der am Schluss 
ausgesprochenen Empfehlung der Fürsorge der Städte für sterilisirte Nah¬ 
rung an. 

Er selbst habe zwei Jahre lang die Versuche einer grossen Molkerei, 
ob es möglich sei, mit den modernen Mitteln wirklich sterilisirte und steril 
bleibende Nahrung für Kinder in grossem Maassstabe herzustellen, mit 
bestem Erfolge überwacht, und habe sich dabei überzeugt, dass die Ein¬ 
wände, die Herr Professor Flügge noch vor einigen Jahren gegen diese 
centrale Sterilisung gemacht habe, durch die modernen Fortschritte auf dem 
Gebiete der Milchsterilisirung überwunden seien. Es sei durchaus leicht, 
eine in richtiger Weise verdünnte Milch so herzustellen, dass sie bei kühler 
Aufbewahrung mit Sicherheit monatelang steril bleibe, und es sei nur in 
einer ganz verschwindenden Anzahl von Fällen beobachtet worden, dass 
eine vierzehntägige Aufbewahrung im Brütschrank bei 37° C. die Milch 
zum Verderben bringe. Das heisse in die Sprache des Lebens übersetzt, 
dass unter den Verhältnissen, die in den Wohnungen überhaupt Vorkommen, 
man mit einer solchen, nach rationellen Methoden central sterilisirten Milch 
die allerbesten Erfahrungen machen werde. Wenn, wie zu hoffen sei, von 
den Wohlthätigkeitsvereinen oder den Gemeinden selbst eine derartige* 

8 * 
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Sterilisirung in grossem Maassstabe in die Hand genommen werde, werde 
sicher ein billiges Präparat geliefert werden können, was zur Zeit allerdings 
von Seiten der Molkereien, die natürlich ein Geschäft bei der Sache machen 
wollen, noch nicht geschehe. Er habe einen gewissen Einblick in die 
Rentabilität der Molkereien und wisse, dass die Molkerei kaum ein Geschäft 
mache, wenn sie V 4 Liter dieser in zweckmässiger Weise zusammen¬ 
gesetzten Nahrung, die aber den vollen Fettgehalt, 3*5 Proc., und 6 Proc. 
Milchzucker habe, für 10 Pfennig liefere. Der Flaschenbruch, die Flaschen¬ 
zurückbehaltung durch das Publicum und die Transportkosten seien es, die 
mit anderen Factoren Zusammenwirken, um die Selbstkosten erheblich zu 
gestalten. 

Wenn die Sache seitens der Städte, die auf jeden Gewinn verzichten, 
und wenn sie vor allen Dingen in grossem Stil betrieben werde, könne 
sich die Sache ganz wesentlich billiger stellen, und eine weitere Verbilli¬ 
gung werde eintreten, wenn man, wenigstens für die ärmere Bevölkerung, 
statt Flaschen Blechgefässe nehmen würde, mit welchen man in manchen 
Städten durchaus gute Erfahrungen gemacht habe, ln Bezug auf die Rein¬ 
haltung derselben wisse er von einer Schweizer Molkerei, dass diese durch¬ 
aus keine Schwierigkeiten bereite. 

Trotzdem gebe er zu, dass die Molkereien, die vorzugsweise das 
bessere Publicum versorgen, um concurrenzfähig zu sein, zur Zeit wohl 
besser Glas nehmen. 

Geh. Medicinalrath Dr. Rapmund (Minden) findet, dass ein Punkt 
noch zu wenig Berücksichtigung gefunden habe, nämlich der, dass, wenn die 
sterilisirte Milch den ausgesprochenen Wünschen gemäss auch für die Säug¬ 
linge der ärmeren Bevölkerung die Hauptnahrung bilden solle, diese den 
betreffenden Familien äusserst billig geliefert werden müsse. Das sei bisher 
nicht der Fall. Seitens der Molkereien werde seiner Ansicht nach die 
sterilisirte Milch zu einem Preise geliefert, der den Unkosten gegenüber viel 
zu hoch sei, selbst mit Einrechnung des Flaschenbruchs. Es lasse sich ja 
schwer nachrechnen, wie viele Proceute sie dabei verdienen, so viel aber stehe 
fest, dass bei dem bisherigen Preise die sterilisirte Milch nur von den wohl¬ 
habenderen Klassen gekauft werden könne. Man solle desshalb, wie dies 
auch Herr Professor Fraenkel empfohlen habe, Centralanstalten zur Milch¬ 
versorgung anlegen, bei denen sich die Unkosten wesentlich verringern, und 
in Folge dessen die Milch billiger abgegeben werden könne. Vor Allem 
aber sollten sich besonders die Wohlthätigkeitsvereine, aber auch die Ge¬ 
meinden die Aufgabe stellen, den ärmeren Leuten die sterilisirte Milch so 
billig als möglich zu liefern. Werde auf diese Weise der unbemittelten Be¬ 
völkerung durch irgend welche Zuschüsse sterilisirte Kindermilch zu den¬ 
selben Preisen, wie gewöhnliche Milch, zugänglich gemacht, dann werde es 
keiner Mutter mehr einfallen, ihrem Säugling andere Milch zu geben. Bilde 
aber erst einmal die sterilisirte Milch die Hauptnahrung der Kinder, so 
werde die Kindersterblichkeit sicher erheblich heruntergehen. Er bitte dess¬ 
halb namentlich die anwesenden Vertreter der Gemeinden, nach dieser 
Richtung hin ihren Einfluss geltend zu machen und ordentliche Zuschüsse zu 
gewähren, der Erfolg werde dann sicherlich nicht ausbleiben. 
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Hiermit ist die Discussion geschlossen und es erhält das 
Schlusswort 

Referent Professor Dr. Prausnitz: 

„Meine sehr geehrten Damen und Herreu! Ich erkläre zunächst, dass 
ich mit dem Verlauf der Debatte sehr zufrieden bin und möchte betonen, 
dass ein grosser Theil der Einwände, die.gemacht worden sind, jedenfalls 
desshalb gemacht worden sind, weil ich nicht laut und lange genug ge¬ 
sprochen habe. Denn ich habe in meinem Vortrage viele der Punkte nur 
so weit erörtern können, als das mit Rücksicht auf die mir gegebene Zeit 
— ei wird vom Ausschuss gewünscht, dass man den Vortrag nicht über 
eine Stunde ausdehnt — geschehen konnte. 

„Was die Einwände des Herrn Medicinalraths Reineke betrifft, so 
habe ich von der Controle der Milch gesprochen und habe ausdrücklich 
hervorgehoben, dass es erwünscht wäre, wenn eine genaue Controle durch¬ 
geführt würde. Wie weit das nun gehen kann, das kommt auf die localen 
Verhältnisse an. Ob man die Controle jemals so weit wird durchführen 
können, dass auch alle Ställe controlirt werden, das halte ich für sehr zweifel¬ 
haft, obwohl es ja das Wünschenswertheste wäre. Ausserhalb der Städte 
hat ja die Stadtverwaltung nichts anzuordnen. 

„Was die Sterilisation betrifft, so bin ich, glaube ich, missverstanden 
worden. Ich bin durchaus kein Feind des Sterilisationsverfahrens, was ich 
damit beweisen kann, dass ich meine drei Kinder mit dem Soxhiet’sehen 
Verfahren aufgezogen habe und mit demselben stets sehr zufrieden ge¬ 
wesen bin. 

„Aber wenn Sie glauben, dass es möglich ist, sterilisirte Milch so all¬ 
gemein einzuführen, dass dadurch die Sterblichkeit der Säuglinge erheblich 
herabgesetzt werden kann, so bin ich nicht Ihrer Ansicht. Es hat sich 
überall gezeigt, dass sich, sobald der Verkauf sterilisirter Milch beginnt, der 
Preis derselben nicht nur auf das Doppelte, sondern oft auf das Drei- und 
Vierfache erhöht, und desswegen ist der Verkauf sterilisirter Milch nicht 
allgemein durchführbar. Ich glaube, dass die reiche Stadt Hamburg, die 
uns ja in vieler Beziehung ein Vorbild ist, in dieser Richtung etwas er¬ 
reichen kann; aber die meisten Städte werden es nicht machen können, und 
auch der Wunsch, durch Wohlthätigkeit etwas für weite, grosse Klassen zu 
erreichen, wird immer ein frommer Wunsch bleiben. Es ist daher viel 
besser, wenn wir uns hier nicht auf solche frommen Wünsche beschränken, 
sondern wenn wir praktisch durchführbare Maassregeln in den Vorder¬ 
grund stellen. 

„Sie müssen nämlich auch berücksichtigen, dass bei der Sterilisation, 
beim Verkauf steriler Milch Sie nur dann etwas erreichen — und darin liegt 
ja der Vortheil des Soxhletverfahrens — wenn Sie die Milch so verkaufen, 
dass Sie alle Einzelportionen sterilisirt haben. Das erhöht die Kosten ganz 
bedeutend. Ist das nicht der Fall, verkauft man die sterilisirte Milch in 
grossen Gefössen, und das Milchgefäss wird in den schmutzigen, stark durch¬ 
wärmten Localen aufgemacht, so ist die Gefahr für die Säuglinge nur noch 
grösser. Dass es aber möglich sein wird, für jeden Säugling der armen 
Familien jeden Tag zehn Einzelportionen sterilisirter Milch zur Verfügung 
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zu stellen, das wollen wir abwarten. Ich würde mich freuen, wenn Sie 
Recht behalten, ich glaube das aber nicht, und desswegen habe ich betont, 
dass man diesen Punkt nicht überschätzen soll, sondern dass man andere 
Punkte in den Vordergrund stellen soll, die praktisch durchführbar sind. 

„Dann hat Herr College Nussbaum einen Ein wand erhoben, offenbar 
auch nur desshalb, weil ich nicht laut genug gesprochen habe. Ich hatte 
ja auseinandergesetzt, dass meine Statistik gewisse Mängel habe, und dass 
es wünschenswerth wäre, wenn man die Zahl der Gestorbenen mit der Zahl 
der Lebenden der betreffenden Wohlhabenheitsklasse vergleichen könnte. 
Ich bitte aber Herrn Professor Nussbaum, mir zu sagen, wie man das 
machen kann. Es ist absolut unmöglich, jederzeit in einer Stadt zu be¬ 
stimmen, wie viel Kinder nach den verschiedenen Verfahren ernährt werden. 
Ich glaube doch, es ist besser, wir warten nicht, bis etwas, was absolut aus¬ 
geschlossen ist, ausgeführt wird, sondern wir suchen zu erreichen, was wir 
eben erreichen können. Auch den Einwand gegen die Grundlagen der 
Statistik gebe ich bis zu einem gewissen Grade zu. Die Statistik ist mangel¬ 
haft, die Statistik hat Fehler. Das wird immer so hleiben und wird sieb 
nicht ändern lassen. Ich habe aber betont, dass gerade mein Material aus 
Städten kommt, wo auf die Sanitätsstatistik ein sehr grosser Werth gelegt 
wird, und ich würde es für sehr bedauerlich halten, wenn wir warten 
würden, bis das statistische Urmaterial noch besser ist; dann könnten wir 
eben immer nur warten und könnten überhaupt gar nichts in dieser wichtigen 
Frage thun. 

„Nun komme ich zur Frage der Brusternährung. Ich glaube da, dass 
ich mich sehr präcis ausgedrückt habe. Aus meinen Erörterungen ist ja 
deutlich hervorgegangen, dass ich mir nicht viel von den von anderer Seite 
gemachten Vorschlägen verspreche. Ich habe dies ausdrücklich betont. Ich 
habe gesagt, es wäre zu wünschen, dass diese Vorschläge durchgeführt wer¬ 
den könnten, ich verspräche mir aber von den praktischen Erfolgen dieser 
Wünsche nicht viel. 

„Ich möchte, meine Herren, damit schliessen, dass ich nochmals den 
Wunsch ausspreche, dass auf diesem Gebiete nicht zu viel theoretisirt werde. 
Wenn insbesondere der Deutsche Verein für öffentliche Gesundheitspflege 
weiter in den Bahnen wandelt, in denen er bis jetzt gewandelt ist, wenn er 
weiterhin dahin wirkt, dass jetzt in grösserer Zahl gesunde Wohnungen für 
die ärmeren Klassen gebaut werden, dann werden wir auf diesem Gebiete 
etwas erreichen, und dass dies geschehe, ist selbstverständlich mein sehn¬ 
lichster Wunsch. 4 

Der Vorsitzende spricht dem Referenten den Dank der Versammlung 
für seinen Vortrag aus. Hiermit ist die Verhandlung über den dritten 
Gegenstand der Tagesordnung erledigt. 


Es folgt hierauf die Verhandlung über den vierten Gegenstand der 
Tagesordnung: 
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Hygiene des Radfahrens. 

Es lauten die von dem Referenten, Dr. med. Sigmnnd Merkel (Nürn- 
berg), aufgestellten 

Leitsätze: 

1. Das Radfahren ist nur gesunden Personen zu gestatten. 

2. Bei körperlichen Gebrechen, Erkrankungen und Neigung zu solchen, bei 
jugendlichen und älteren Personen ist vor Beginn des Radfahrens ärzt¬ 
licher Rath einzuholen. 

3. Die jeweilige Leistungsfähigkeit eines Radfahrers hängt von seinem All¬ 
gemeinbefinden ab. 

4. Der Rennsport beim Radfahren ist zu verwerfen. 

Referent, Dr. med. Sigmund Merkel (Nürnberg): 

„Die Beobachtung der Fahrradindustrie in Nürnberg ergiebt nach dem 
enormen Aufschwünge in den Jahren 1897 und 1898 im letzten Jahre und 
noch mehr in dem jetzigen einen ebenso beträchtlichen Rückgang. Zur 
Zeit dürften kaum mehr 1 / 6 der in der Blüthezeit der Industrie in Verwen¬ 
dung stehenden Arbeiter Beschäftigung haben. 

„Ebenso wie in der Industrie, so im wissenschaftlichen Leben. In den 
Jahren 1897 und 1898 eine Fülle von Arbeiten über alle das Gebiet des 
Radfahrens berührenden Fragen, 1899 nur noch vereinzelte Arbeiten, in 
dem jetzigen Jahre kaum ein paar. 

„Es dürfte daher wohl gerechtfertigt erscheinen, ein kurzes Referat 
über die bisherigen Arbeiten zu geben und ein Resumö darüber, was uns 
als Hygieniker iuteressirt. und was wir im Interesse der allgemeinen Hygiene, 
insbesondere der des Körpers, festhalten wollen und sollen. 

„Denn das ist bestimmt, trotz Verlassens der Mode, trotz fehlerhafter 
Ueberhebungen seitens der interessirten Kreise, der gute Kern muss erhalten 
bleiben. 

„An der Entwickelung des Fahrrades nehmen vor Allem zwei Völker, 
die Deutschen und die Franzosen, Antheil. Den Engländern war es Vor¬ 
behalten, demselben die heutige Form, zwei fast gleich grosse Räder, die 


Albu, Dr. A. (Berlin). Ueber den Einfluss starker Muskelthätigkeit (Radfahren) 
auf den Diabetes. Berliner klinische Wochenschrift 1899, Nr. 12. 

Albu, Dr. A. (Berlin). Ueber die Wirkung körperlicher Ueberanstrengung beim 
Radfahren. Vortrag, gehalten in der Berliner medicinischen Gesell¬ 
schaft. 8itzung vom 17. Februar 1897. 

Albu, Dr. A. (Berlin). Betrachtungen über den modernen Sport mit Berück¬ 
sichtigung des Radfahrens. 

Altschul, Dr. G. Die Einwirkung des Radfahrens und anderer sportlicher 
Thätigkeit auf das Herz.. Münchener medicinische Wochenschrift 1898, 
8. 1559, Nr. 49. 

Baumgarten, Dr. 8. (Budapest). Verletzung durch Radfahren. Ungar.-medic. 
Presse 1897, Nr. 4. 

Berg, Dr. G. Die Fahrradsattelfrage. Zeitschrift f. prakt. Aerzte 1898, Nr. 7. 


Digitized by 


Google 



120 XXV. Versammlung d. D. Vereins f. öffentl. Gesundheitspflege zu Trier. 

Leichtigkeit: Stahlrohren und pneumatische Gummireifen und vor Allem 
den sinnreichen Trittmechanismus gegeben zu haben. 

„Von früheren Erfindern wäre zu nennen ein Nürnberger Zirkelschmied 
Namens Hautsch (1650) und ein Altdorfer Uhrmacher Namens Stefan 
Farfler. Letzterer hatte gelähmte Beine und construirte sich einen 
Wagen, an welchem er durch eine Kurbel und eine entsprechende Ueber- 
tragung mit den Händen die Vorderräder zu bewegen vermochte. Der 
Arzt Richard inLaRochelle führte das Treten auf Pedale ein und erzielte 
dadurch die Fortbewegung eines Wagens (1673). Einen ähnlichen Wagen 
benutzte der Engländer Vebers (1767). 

„Der Forstmeister Karl von Drais erfand 1817 die heute noch im 
Gebrauche befindliche und allgemein bekannte, jetzt nach ihm benannte 
Draisine. Das sogenannte Laufrad wurde dann 1835 vom badischen Ober¬ 
bergrath Josef von Baader und 1846 vom Franzosen Lagon am Vorder¬ 
rade mit Pedalen versehen, Michaux zeigte dann das von ihnen jetzt 
Velocipede genannte Rad 1867 auf der Pariser Weltausstellung. 

„Die heute fast allgemein benutzte Form, die Anbringung des Hebel¬ 
mechanismus und der Pedale, die Einführung der Kette ohne Ende, welche 
in Zahnräder eingreift etc., ist, wie oben erwähnt, vor Allem der eng¬ 
lischen Ausgestaltung zu danken. 

„Welches sind nun die Folgen eines mässigen Radfahrens auf den 
menschlichen Organismus? Es ist eine Heilgymnastik, die uns hinaus in die 
freie Luft führt, es werden die Körpermuskeln in Thätigkeit versetzt, es 
wird der Geist beschäftigt und angeregt und kann sich doch zugleich von 
sonstiger geistiger Berufsarbeit erholen. Sicherheit der Bewegungen, 
Weckung des Selbstvertrauens wird erzielt, rasches Denken und Handeln 
kommt bei sonst zagenden Personen zum Vorschein. Mittelst des sogenannten 
Declivographen lässt sich die Anwendung des Radfahrens auch ganz gut 
dosiren (Siegfried). 

„Bei langjährigem, maassvoll ausgeübtem Radfahren findet sich gute 
Muskelausbildung, ungewöhnliche Ausdehnungsfähigkeit des Brustkorbes 
und leichte Herzvergrösserung. 

„Nebenbei ist auch das Radfahren ein nicht zu unterschätzendes Be¬ 
förderungsmittel für entfernt wohnende Beamte oder Arbeiter, für den Arzt 
oder die Hebamme, um rasch an bestimmtem Orte oder Stelle zu sein. 

„Für den dauernden täglichen ununterbrochenen Gebrauch eines Stadt¬ 
arztes möchte ich es weniger empfehlen. Der Strassenlärm, die durch enge 
Strassen und Gassen und grossen Fuhrwerksverkehr über das normale hin¬ 
aus angestrengte geistige Aufmerksamkeit, die übermässig körperliche An- 


Berg, Dr. G. (Frankfurt a. M.) Beitrag zu den Radfahrerkrankungen (Schädi¬ 
gungen durch unzweckmäßsige Radfahrsitze). Deutsche medicinische 
Wochenschrift 1896, Nr. 48. 

Bianchie, A. Veränderung der Organe durch das 72 Stunden-Rennen auf dem 
Fahrrade. Festge-tellt durch die Phonendoskopie. Wiener medicinische 
Wochenschrift 1898, Nr. 52. 

Bötticher, Dr. C., Stabsarzt (Giessen). Ueber den Werth des Fahrrades für 
Amputirte und Resecirte. Münchener medicinische Wochenschrift 1898, 
Nr. 37. 
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strengung durch zu bergiges Terrain sind zu viele Schattenseiten, um die 
sonst rasche Beförderung wett zu machen. 

„Daneben fehlt noch beim Arzt — ich spreche selbstredend nicht von 
einem durch das Rad rasch zu erreichenden Nothfall als Entbindung etc.— 
das ruhige Ueberlegen vor dem Betreten der Krankenstube; sämmtliche 
Aufmerksamkeit absorbirt in der grossen Stadt der Verkehr und das hier¬ 
durch bedingte Aufmerken und last not least die sonst ruhige Hand zittert 
nach längerem, wenn auch schon gewandtem Fahren. 

„Durch ein massig betriebenes Radeln wird der Appetit gehoben. Der 
Schlaf wird tiefer und fester. 

„In vielen Fällen tritt eine auffallende Regulirung des Stuhlganges ein. 

„Bei der Ausübung des hygienisch richtigen Radfahrens ist nun eine 
ganze Reihe von Forderungen zu erfüllen. 

„Wichtig beim Radfahren ist vor Allem ein gerader, aufrechter Sitz. 
Es muss aufs Genaueste darauf geachtet werden, dass jede Compression der 
Brust und der Bauchorgane vermieden wird. Zur Erzielung eines geraden, 
aufrechten Sitzes gehört ein guter, richtig stehender Sattel, der, nebenbei 
bemerkt, an den Genitalien nicht drückt, und eine Lenkstange mit aufwärts 
in die Höhe gebogenen Griffen. Als beste Sättel werden von Berg vom 
hygienischen Standpunkte aus die Christly- und Duplexsättel empfohlen. 

„Die Lenkstange mit geradstehenden Griffen und selbstredend die mit 
mehr und mehr nach abwärts stehenden Griffen, wie sie bei den sogenannten 
Rennrädern im Gebrauche sind, ist ungeeignet, unsere Forderung durchzu¬ 
führen. — Der Sattel und die Pedale mögen in einer solchen Entfernung 
von einander angebracht sein, dass die untere Extremität gerade gestreckt 
und die Flusssohle das Pedal voll berühren kann, hierdurch kann beim 
Treten die grösste Kraft entwickelt werden. Der Sattel muss hinter der Axe 
der Pedale stehen. 

„Wie rasch soll und darf nun gefahren werden? Die Leistung 
eines einzelnen Radlers hängt vom persönlichen Allgemeinbefinden ab. 

„Es können nur allgemeine Gesichtspunkte bei der verschiedenen Lei¬ 
stungsfähigkeit der einzelnen Personen gegeben werden. 

„Altschul sagt treffend : Wer nach vollendeter Tour ordentlich essen 
kann, sich allgemein wohl fühlt, kein übermässiges Durstgefühl hat, kein 
unmittelbares Schlafbedürfniss zeigt und die folgende Nacht hindurch gut, 
ohne unruhige Träume zu haben, schläft, der hat sich nicht übernommen, 
gleichgültig, wie gross die Tour war. 

„Die Fahrgeschwindigkeit ist für den Anfang auf fünf Minuten für 
einen Kilometer festzusetzen; wie hoch sie gesteigert werden darf, hängt, 

Bonny. M esu re du travail depense dans l’emploi de la bicyclette. Compt. rend. 
CXXII, Nr. 24. 

Bouloumi4, P. Belle hygiänique pour bicyclette. Revue d’hygiene 1894, Nr. 11. 
Breitung, Dr. Max (Coburg). Ein amputirter Radfahrer. Münchener medi- 
cinische Wochenschrift 1898, Nr. 1. 

Brown-Douglas. Urinanalysis of six day bicycle racers. New York medic. 
Record L. HI, 5, p. 156, Jan. 29, 1898. 

Brunner, Dr. Friedr., Chefarzt der chirurgischen Abtheilung der Diakonissen¬ 
anstalt in Zürich. Das Radfahren der Amputirten. Münchener medi- 
cinische Wochenschrift 1898, Nr. 5. 
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wie erwähnt, von dem Allgemeinbefinden und der körperlichen Leistungs¬ 
fähigkeit des Einzelnen ab. 

„Die Uebersetzung des Zahnrades sei, in englischen Zoll ausgedrückt, 
für den Anfang 63, noch besser zuerst 58; bei grösserer Uebung 63 bis 68. 

„Höhere Uebersetzungen ermöglichen zwar eine grössere Fahrgeschwin¬ 
digkeit bei gleicher Umdrehung der Kurbel, erfordern jedoch einen grosseren 
Aufwand von Muskelkraft. Zur Vermeidung von Erkrankungen ist auf 
einzelne Punkte zweckmässiger Weise noch zu. achten; des weiteren mögen 
noch einige andere Winke hier angegeben sein. 

„Es soll Wolle auf der Haut getragen werden als Schutz vor Erkäl¬ 
tungen. Die Kleidung sei bei Herren zweckmässig; das Knie wird, beson¬ 
ders bei längerem Fahren, frei oder nahezu frei getragen: Kniehosen, jedoch 
ohne den schädigenden Gummizug. Damen haben unter allen Umständen 
das Corset abzulegen. Lange, faltige Röcke sind weg zu lassen. Ein mög¬ 
lichst glatter, sogenannter getheilter Hosenrock ist wohl zur Zeit das beste. 
Die Kopfbedeckungen müssen klein sein, festsitzen und dem Winde sowenig 
als möglich Widerstand bieten. Vorn über der Stirn kann zum Schutz 
gegen die Sonne gut eine breite Krempe festgemacht sein. Die Fussbeklei- 
dung ist am besten eine knöchelfreie. 

„Der Alkoholgenus8 ist während und nach dem Radeln thunlichst ein¬ 
zuschränken. Limonaden, Selterswasser und alkoholfreie Getränke als 
Frada etc. können dagegen eher in Anwendung kommen. Aufs Lebhafteste 
ist der unverhältnissmässig hohe Preis dieses Getränkes zu bedauern. Bei 
uns in Süddeutschland wird das Publicum daher leider zu dem im Gegen¬ 
satz zu den Wässern sehr billigen Biergenuss getrieben. Die Flüssigkeits¬ 
zufuhr soll während des Radeins auf das Nothwendigste beschränkt werden. 
Schwarzer Kaffee in mässiger Menge ist zu empfehlen. Ebenso der Genuss 
des so nahrhaften Zuckers und der von Chokolade. Zu warnen ist vor den 
sogenannten Restitutionsmitteln, als Kola etc. Es sind meistens Gifte von 
bisher nicht näher studirten Einflüssen auf den Organismus. 

„Die Ernährung sei reichlich, jedoch häufig und keine zu schwer 
verdauliche Speisen, wie wohl zugegeben werden muss, dass eine Reihe von 
Speisen, die sonst nicht vertragen werden, verdaut wird. 

„Das Rauchen auf dem Fahrrade ist zu untersagen, ausser bei ganz 
langsamer Fahrt. 

„Zu empfehlen ist das Radfahren bei verschiedenen Krankheiten oder 
der Disposition hierzu: Neigung zu Fettherz, Zuckerharnruhr, Gicht, leich- 
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teren Bleichsuchtsfällen von Mädchen, bei Magenerkrankungen besonders 
nervöser Art, bei allgemeiner Ptosis der Eingeweide und mit chronischen 
Verstopfungen Behafteten, da es eine mehr oder weniger bedeutende Höher¬ 
stellung der über und unter dem Zwerchfelle befindlichen Organe bewirkt, 
bei manchen Frauenkrankheiten; da jedoch der übermässige Velocipedsport 
andererseits bei Frauen schwere Blutungen, Metritis etc. verursacht, so 
muss es eben mit Maass und Auswahl der Fälle betrieben werden, doch 
hiervon später. 

„Zu empfehlen ist es ferner bei in massigem Grade zur Tuberculose 
Disponirten, bei nervösen Personen, vor Allem Neurasthenie und Hysterie, 
Neuralgie einzelner Nerven, auch bei anatomischen Erkrankungen einzelner 
Nerven (Hammond) etc., bei Lähmungen (Mosell); bei zurückgebliebenen, ent¬ 
zündlichen Verdickungen des Rippenfells oder einzelner Gelenke, Bronobial- 
katarrhen; bei leichten Skoliosen, indem fortwährend Umkrümmungen der 
Wirbelsäule erzeugt werden; nothwendig ist aber, dass der Handgriff auf 
Seite der dorsalen Convexität tiefer gestellt, der Sitz abgeschrägt wird. 

„Das Radfahren ist nur solchen Leuten zu erlauben, deren Herz, Ge- 
fässe und Lungen gesund sind; schädlich ist es für alte Leute, für Blasen¬ 
leidende und bei solchen jugendlichen Individuen, bei welchen die Gefahr 
der Uebertreibung zu nahe liegt, und die Organe noch zu wenig wider¬ 
standsfähig sind. Die kgl. bayerische Regierung lässt zur Zeit durch die kgl. 
bayerischen Bezirksärzte eine Umfrage halten, ob und welchen Einfluss das 
Radfahren bei jugendlichen Personen hat. 

„Zur Fortbewegung beim Radeln ist nun die Inanspruchnahme einer 
Reihe von Muskeln und Muskelgruppen nothwendig. Die Hauptleistung 
ist das wechselseitige Herabdrücken der Pedale durch den Druck der Füsse 
bezw. der Beine. 

„Altschul’s Ansicht hierüber ist: 

„Die beiden Pedale des Rades durchlaufen auf einer senkrecht stehen¬ 
den Ebene einen Kreis in der Art, dass, wenn das eine den höchsten Punkt 
des Kreises erreicht, das andere am tiefsten Punkt steht. Da nun beide 
Pedale in fester Verbindung stehen, so wird eine ganze Umdrehung um die 
360 Grad des Kreises dadurch bewerkstelligt, dass jedes Pedal um 180 Grad 
durch den Druck des Fusses von oben nach unten bewegt wird. Bei der 
Aufwärtsdrehung braucht dann der entsprechende Fuss nur einfach dem 
Bruck des anderen Fusses nachzugeben. Daher besteht bei der Fort¬ 
bewegung der zu überwindende Widerstand nur in der Reibung, welche die 
Räder unter dem Einfluss des Körpergewichtes und Radgewichtes am Boden 
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erleiden plus dem Widerstande in der Tretkurbel. Diese zusammen sind 
aber viel geringer als das Körpergewicht überhaupt. 

„Die Ansicht, dass das Radfahren eigentlich ein Treppensteigen im 
Sitzen vorstellt, wird besonders von Mendelsohn vertreten. 

„Ausser den Muskeln an der unteren Extremität sind noch eine Reihe 
anderer Muskeln beim Radfahren in Thätigkeit: Zunächst ist auf Erhaltung 
des Gleichgewichtes Bedacht zu nehmen, durch Balancehaltung mit dem 
Rumpfe. 

„Bei Anfängern im Radfahrsport werden dann noch die Vorderarm¬ 
muskeln intensiv in Anspruch genommen durch Halten und wie es oft — 
allerdings fehlerhaft — vorkommt, durch Stützen auf die Lenkstange. Bei 
geübteren Fahrern tritt dieses fast ganz in den Hintergrund. Man kann 
gut beiderseits mit zwei Fingern das Vorderrad führen und halten; bei 
glatten, frei vor dem Auge liegenden Strassen gut auch mit einer Hand. 

„Ist dagegen der Boden schlecht, besteht Gegenwind, steigt das Terrain, 
muss auf Fuhrwerke und Fussgänger Acht gegeben werden, so ist nicht 
allein die Thätigkeit für die Gesammtmuskulatur eine ungemein erhöhte, 
es wird auch die geistige Aufmerksamkeit in ganz erheblichem Maasse in 
Anspruch genommen. 

„Bei steigendem Terrain etc. ist selbstredend auch die Hebung der 
Körperlast plus dem Radgewicht, wenn die Ansicht Altschul*s festgehalten 
werden soll, eine grosse. Hier kann dann auch leicht eine Dehnung des 
Herzmuskels etc. eintreten; ich komme hierauf später noch einmal zurück. 

„Der Einfluss des Radfahrens auf den Blutkreislauf bezw. auf das Herz 
und auf die Athmung ist wohl die am meisten in die Augen fallende Er¬ 
scheinung. 

„Es ist, wie ohne Weiteres klar, auch bei nur mässigem Fahren eine 
beschleunigte Athmung nöthig, um die in Folge der erhöhten Muskelthätig- 
keit gesteigerte Kohlensäureproduction wieder auszugleichen. Zu starke 
Kohlensäureproduction führt bekanntermaassen zur sogenannten Dyspnoe 
(Athemnoth), Lufthunger in Folge Sauerstoffnoth, wenn nicht durch zweck¬ 
mässige Athmung die Lungen genügend gelüftet werden. 

„Als ein Hauptbedingniss beim hygienischen Radfahren ist zu ver¬ 
langen, dass mit der Nase geathmet wird und zwar langsam, regelmässig 

Freßsel, Dr. Das Radfahren der Damen. 

Fürbringer, Dr., Berlin. Deutsche medicinische Wochenschrift 1896. 

Gaches — Sarraute et Camescasse. Discussion sur l’usage de la bicyclette 
an point de vue d’hygiöne. Soc. de mödic. publ. 28. Nov. 1894. Ibid. 

1894, p. 1096 — 1104. 

Gotthilf, Dr. 0. Einfluss des Radfahrens auf die Nerven im gesunden und 
kranken Zustande. 

Hahn, Dr. Therapeutische Monatsschrift 1896, Juli. 

Hammond, GraemeM. The iDfluence of the bicycle in health and in disease. 

New York medic. Record XLV1I, 5, p. 129, 1885. 

Hersehe 11, Dr. G. (London). Vortrag auf dem internationalen Congress für 
Hygiene in Budapest. 

Her sch eil, Dr. G. On cycling as a cause of heart disease. Lancet, March 2, 

1895. 

Heermann (Kiel). Hygiene des Radfahrens. Therapeutische Monatsschrift 1898, 
Nr. 12. 


Digitized by tjOOQle 



Hygiene des Radfahrens. 


125 


und gleichinässig tief. Krankhafte Beeinträchtigung der Nasenathmung 
wäre also von vornherein zu beseitigen. Der von Mendelsohn angegebene 
Rath, bei Verhinderung der Nasenathmung doch wenigstens die Zungen¬ 
spitze gegen die obere Zahnreihe anzulegen, wodurch ein leidlicher Schutz 
gegen den Luftdruck, sowie gegen Erkältung gewährt wird, ist doch wohl 
nur als ein äusserster Nothbehelf anzusehen. 

„Die Nasenathmung beim Radfahren hat, was noch bemerkt sein möge, 
neben der Vorwärmung der Luft und neben der Abfangung der Staubtheile 
noch den Vortheil, dass die Ausathmung nach unten erfolgt und daher nicht 
in einer tief dem Munde — besonders bei raschem Fahren — entgegen¬ 
drängenden und förmlich verdichteten Luft. 

„Eine leichte Neigung des Kopfes nach vorn erleichtert die Ausathmung 
durch die Nase noch mehr, besonders bei heftigem Gegenwind. 

„Ebenso wie sich der Einfluss des Radfahrens durch Steigerung der 
Respiration bemerklich macht, findet auch eine Steigerung des Blutdruckes 
und eine Zunahme der Pulsfrequenz statt. Das Herz hat also eine erheb¬ 
lich grossere Arbeit zu leisten, es muss, um die Lungen zu entlasten, um 
den richtigen Wechsel von Blut in den Lungen zu unterhalten, erheblich 
rascher schlagen. 

„Die Pulsfrequenz steigt rasch auf über 100 und 150 an, besonders 
wenn nicht Acht gegeben wird. Auf die Folgen des zu raschen Fahrens, 
als Herzerweiterung, Erschlaffung derGefasse, unregelmässiger, krankhafter 
Puls, auf diese Folgen des zu raschen Fahrens bezw. des zu raschen Berg¬ 
auffahrens und zwar schon bei verhältnissmässig geringen Steigungen, 
welche zu rasch genommen werden, komme ich des Näheren bei den Schä¬ 
digungen, welche unvernünftiges Radfahren zur Folge hat, zu sprechen. 

„Ein Puls von etwa 100 Schlägen in der Minute, allgemeines Wohl¬ 
befinden, ruhiges Athmen durch die Nase sind wohl hier die richtigen 
hygienischen Grenzen. Vor raschem Bergfahren wie überhaupt zu raschem 
Fahren sei an dieser Stelle nochmals besonders gewarnt. 

„Die Einwirkung des Radfahrens auf den Stoffwechsel beweist Villaret 
durch Beispiele: Die Harnsäureausscheidung ist vermindert, Eiweiss tritt 
leicht im Urin auf, die Stickstoffausscheidung ist wie bei jeder Muskelarbeit 
beträchtlich vermehrt, daher auch der günstige Einfluss des Radfahrens bei 
der Gicht. 
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„Bei nicht genügend vorhandenem, rasch und rechtzeitig ersetztem 
Eiweiss werden die Körperfette an der Unterhaltung der Verbrennung theil* 
nehmen müssen (Mendelsobn). 

„Der Kraftverbrauch, der beim Radfahren nothwendig ist, wurde von 
Sehrwald in einer eingehenden Arbeit studirt. Die Arbeit beim Rad¬ 
fahren setzt sich zusammen aus der Arbeit zur Ueberwindung der Reibung, 
zur Ueberwindung etwaiger Steigung, zur Ueberwindung der Trägheit oder 
des Beharrungsvermögens, zur Ueberwindung des Luftwiderstandes und 
etwaigen Gegenwindes. 

„Bei langsamer Fahrt erfordert die Reibung die Hauptarbeit, bei 
schneller aber der Luftwiderstand. Die Reibung ist nicht bloss von der 
Bahn abhängig, sondern auch von dem Druck, welcher durch das Rad selbst 
und seine Belastung ausgeübt wird. Bei einem modernen Zweirade ist 
durchschnittlich eine Arbeit erforderlich, die x / ss des Gewichtes des belaste¬ 
ten Rades um die Länge der Fahrstrecke senkrecht emporhebt. 

„Von der Geschwindigkeit der Bewegung ist die Reibung unabhängig. 
Bei einem grossen Rade ist sie geringer als bei einem kleinen und zwar im 
umgekehrten Verhältniss der Radien. 

„Steigt der Weg im Verhältniss von 1:100 bergan, so ist ausser der 
Arbeit für die Reibung noch solche für die Steigung zu leisten. 

„Die bei langsamer Fahrt in der Ebene erforderliche Arbeitsleistung 
wird durch Steigung des Weges um 1 vom 100 verdoppelt, durch Steigung 
um 10 vom 100 mehr als verachtfacht. Dies erklärt die grosse Anstren¬ 
gung und die Schädigungen des Herzens, die das Berganfahren erfahrungs- 
gemäss so häufig verursacht. 

„Um dem ruhenden Rade eine gewisse Geschwindigkeit zu verleihen, 
muss die Trägheit oder das Beharrungsvermögen des Rades überwunden 
werden, es ist hierzu besondere Kraft nöthig; diese wird im Rade als leben¬ 
dige Kraft aufgespeichert und am Schlüsse der Fahrt als Triebkraft wieder 
gewonnen. Steht das Rad am Anfangspunkte einer Rennfahrt, dem Start, 
still, so wird mit stehendem Start gefahren und es muss im Beginn der Fahrt 
die Arbeit für die Trägheit mit aufgebracht werden. Bei dem fliegenden 
Start, wo das Rad schon in voller Fahrt ist, braucht diese Arbeit nicht mehr 
mit aufgebracht zu werden. Der fliegende Start ergiebt daher bessere 
Recordzeiten. 

„Der Luftwiderstand erfordert auf der Fahrstrecke zur Ueberwindung 
eine gewisse Arbeit. Der Rennfahrer setzt bei seiner stark vorwärts ge¬ 
beugten Haltung nur eine halb so grosse Fläche der Luft entgegen. Bei 
langsamer Fahrt entfällt auf den Luftwiderstand nur V 30 der übrigen Arbeit, 
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bei schnellster Fahrt aber das siebenfache und bei aufrechter Haltung sogar 
das 10- bis 13 fache. 

„Die Schrittmacher überwinden den grössten Theil des so bedeutenden 
Luftwiderstandes für den unmittelbar folgenden Fahrer und können ihm 
dadurch bis zu 2 / 3 seiner gesammten Arbeit abnehmen. 

„Bleibt der Fahrer aber nur 2 m hinter seinem Schrittmacher zurück, 
so geht dieser Vortheil verloren, man sagt dann, es ist Luft dazwischen 
gerissen. Ohne Schrittmacher kann ein Fahrer höchstens eine Kraft von 
l s / 4 Pferdekräften (HP) aufbringen, mit Schrittmacher leistet er 2Vs HP. 

„Herrschender Gegenwind vermehrt den Luftwiderstand um gleichviel, 
wie eine Beschleunigung der Fahrgeschwindigkeit. Umgekehrt vermindert 
ein treibender Wind ebenso stark wie eine Fahrtverlangsamung. 

„Durch das Bremsen wird lebendige Kraft des Rades vermindert und 
zwar doppelte Kraft: einerseits die lebendige Kraft, welche durch das Treten 
erzeugt war, andererseits der Verlust, welcher durch den Druck seitens der 
Arme ausgeübt werden muss. 

„Schlechter Weg, Nässe, Schlamm, thauender Schnee, schlecht gebautes 
Rad, falsche Anbringung des Sattels oder der Pedale, alles erhöht die Arbeit 
des Radfahrers. 

„Der Radfahrer leistet bei gleicher Arbeitsmenge mit seinem Rade 
viermal so viel, als der Fussgänger. 

„Wer das Fahren nur zur Erholung oder zum Vergnügen, aber nicht 
als Sport betreibt, geht am besten über eine Fahrstrecke von 40 bis 50 km 
in der Ebene pro Tag und eine Steigung von 3 Proc. nicht hinaus. 

„Ueber das Radfahren der Frauen sind mehrere Arbeiten erschienen. 
Es ist bei Gesunden zuträglich, selbst bei gewissen Formen von Unterleibs - 
affectionen ist es zu empfehlen. Towsend hat an alle in Boston prak- 
ticirende weibliche Aerzte Fragebogen mit vier Fragen hinausgegeben. 

„1. Halten Sie das Radfahren für gesund für eine normale Frau? Diese 
Frage wurde von allen Beantworterinnen mit einer einzigen Ausnahme 
bejaht; eine Antwort machte die sehr richtige Einschränkung, ja, wenn es 
mit Maass und Ziel geübt wird, in passender Kleidung, in richtiger Hal¬ 
tung, zur richtigen Zeit. 

„2. Haben Sie Nachtheile gesehen und welche? Hier wurden viermal 
Beobachtungen von Auftreten allgemeiner Müdigkeit und Kopfschmerzen, 
jedoch nach excessiven Anstrengungen, durch Fahren mitgetbeilt. Andere 
sahen Verschlimmerung bei schon vorher erkranktem Genitalapparat; ein¬ 
zelne Anfälle, wie Nierenblutung, Gebärmutterblutungen, wurden auch bei 
vorher anscheinend gesunden Frauen gesehen. 
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„3. Empfehlen Sie es bei irgend welchen Erkrankungen der Gebär¬ 
mutter? Diese Frage wurde bei träger Circulation und schlaffer Muskulatur, 
bei einzelnen Krankheiten, bei leichteren Lage Veränderungen bejaht. 

„4. Haben Sie persönliche Erfahrungen darüber? In einem Falle wurde 
hier mit Ja geantwortet, was die Objectivität der Angaben erhöht. 

„Hogy kommt in den wesentlichen Punkten zu denselben Resultaten. 

„Aus Teilhabers Arbeit, „Pas Radfahren der Frauen“, mögen 
hier einige Stellen Platz Anden, soweit sie nicht anderweitig schon erwähnt 
sind. Teilhaber hat neun Fragen aufgestellt, zunächst drei allgemeiner 
Natur (Einfluss des Radfahrens auf Appetit und Schlaf, auf die Stimmung, 
auf den Stuhlgang), die übrigen das weibliche Geschlecht allein betreffend: 
Einfluss auf Zeit, Dauer und Stärke des monatlichen Unwohlseins, Pausen 
zwischen den einzelnen Menstruationen, ob verlängert oder verkürzt; sind 
Blutungen ausserhalb der Regel aufgetreten; bestand früher ein Unterleibs¬ 
leiden, welches, hat es sich verbessert oder verschlechtert, Sonstiges? 

„Die Beantwortung der drei ersten Fragen erledigt sich bereits im all¬ 
gemeinen Theil. Was die anderen Fragen anbelangt, so möge hier Folgen¬ 
des bemerkt sein: Die Menstruation wird nicht ungünstig beeinflusst, im 
Gegentheil bei einigen Fällen von massiger Bleichsucht mit Fehlen der 
Menstruation trat dieselbe auf, ebenso bei dem Fehlen derselben durch 
Neurasthenie bedingt. 

„Eine Anzahl hier nicht näher aufzuführender Frauenleiden wird 
direct günstig durch das Radfahren beeinflusst, andere Frauenleiden, als 
Geschwülste, ebenso Schwangerschaft, verbieten das Radfahren. 

„Hämorrhoiden und die besonders bei Frauen vorkommenden Unter¬ 
schenkelgeschwüre ergeben durch das Radeln und nach dem Radeln bald 
Besserung, bald jedoch auch Verschlechterung. Nach Entbindungen ist das 
Radfahren längere Zeit zu unterlassen. Direct schädlich ist es bei FraueD, 
die an schweren Lageveränderungen der Gebärmutter leiden. 

„Auch Amputirte — sagt Brunner — im Ober-oder Unterschenkel lernen 
Zweiradfahren. Sie vermögen mit dem Rade viel grössere Strecken und viel 
müheloser zurückzulegen, als wenn sie gehen würden, was ja selbst mit gut 
construirter Prothese immer mühsam und nur auf kurze Distanz möglich 
ist. Das Zweirad ist daher unter Umständen gerade für Amputirte der 
unteren Extremitäten von hohem Werthe. Aehnliche Erfahrungen berichten 
Bötticher und Breitung. 

„Championniere empfiehlt das Radfahren alsein Heilmittel für Bruch¬ 
kranke unter der Bedingung, dass sie jedenfalls eine Bandage tragen; seinen 
an Bruch operirten Patienten räth er es schon kurze Zeit nach der Operation. 

„Bei leichter Zuckerharnruhr machte Albu die Erfahrung, dass mit 
Maass geübtes Badfahren die Ausscheidung des Zuckers herabsetzt. Bei 
schwereren Fällen sind häußge und genaue Beobachtungen in dem einzelnen 
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Falle nothwendig. In einem Falle wurde nach stärkeren Radtouren eine 
Abnahme der Zuckerausfuhr beobachtet, und ging schliesslich die anfänglich 
schwere Znckerharnruhr in eine leichtere über. Die Erklärung der Zucker¬ 
abnahme ist wohl darin zu suchen, dass durch starke Muskelbewegungen 
mehr Zucker im Organismus verbraucht wird. 

„Die Nachtheile, welche durch das Radfahren entstehen können, sind 
bei sonst ganz gesunden Personen dem Uebermaass, der Uebertreibung zu¬ 
zuschreiben. Ich will dabei absehen von den Unfällen und deren chirur¬ 
gischen Folgen, welche trotz aller Vorsicht nie vermieden werden können. 
Des Weiteren sei abgesehen von den mechanischen Schädigungen, die das 
Auge leicht treffen. Die meisten Entzündungen, die nach dem Radfahren 
direct auftreten, sind ja wohl Folgen von schon vorhandenen Krankheits¬ 
keimen. Durch zu anstrengendes Radfahren wird eine allzu starke, krank¬ 
hafte Abmagerung erzielt werden können, welche nicht rasch auch durch 
gesteigerte Nahrungsaufnahme wird ersetzt werden können. Eine gewisse 
Disposition zu Krankheiten, z. B. Infection mit Lungenschwindsucht, wird 
wohl auf Grund der allgemeinen Körperschwächung möglich sein. 

„Man kann im Allgemeinen sagen, spürt der Fahrer Herzklopfen, hat 
er Lufthunger, muss er abnorm oft athmen, langt die Nasenathmung nicht 
mehr, so beginnt die Ueberanstrengung, dann ist das beste, sofort abzu¬ 
steigen und sich auszuruhen. Ara leichtesten tritt die Ueberanstrengung 
ein beim Ueberwinden von Steigungen. Hier wird oft versucht, durch 
Vornüberneigung des Körpers oder durch seitliche Neigungen des Körpers 
die Tretarbeit zu unterstützen, was doch den seinerzeit angegebenen Grund¬ 
bedingungen eines hygienischen Radfahrens direct widerspricht. 

„Eine weitere event. auftretende Schädlichkeit des Radfahrens besteht 
in der raschen Abkühlung des durch das Fahren erhitzten und in Schweiss 
gerathenen Körpers. Die Erkältungskrankheiten , Kehlkopfkatarrh, Bron¬ 
chialkatarrh, Lungenentzündung, lassen sich jedoch leicht verhüten, wenn 
man die bekannten Vorsichtsmaassregeln befolgt, sich nicht mit sehr erhitz¬ 
tem Körper ins Freie setzt etc. 

„Die Wirkung körperlicher Ueberanstrengung beim Radfahren wurde 
u. A. besonders von Albu studirt. Derselbe hatte an einer Anzahl von 
Rennfahrern Beobachtungen über den Einfluss übermässigen Radfahrens 
anf den Körper angestellt. 

„Die Ansicht, dass der Sport mit seinen ausserordentlichen Anforde¬ 
rungen an das Muskelsystem für die Gesundheit nützlich sei, ist nicht halt¬ 
bar. Die von Albu gewonnenen Resultate lassen sich von zwei Gesichts- 

Pezzer, de. De certaines läsions d4termin6es par la v4Iocip4die et en particu- 
liers des 14sions p£rin4ales causäes par la seile des v41ocip&des; Annales 
des maladies des org. gen. — urin. 1895, p. 4. 

Puttkammer, Freiherr von. Das Radfahren; die militärische Brauchbarkeit des 
Rades und seine Verwendung in den Militärstaaten. Berlin 1894. 
Puttkammer, Freiherr von. Ueber das Radfahren. Berlin 1894, kgl. Hofbuch¬ 
handlung von E. 8. Mittler u. Sohn. 

Rankine Macqorn. Thäorie du v41ocipdde. Paris, Gauthier-Villars. 

Reichel, Erkrankungen des Unterschenkels. Handb. der praktischen Chirurgie. 

Herausgegeben von Bergmann, Bruns etc. 

Renas, L. La bicyclette et la sant£. An», d'liygiene publique Nr. 33, p. 211—225- 

Vierteljahrsschrift für Gesundheitspflege, 1901 g 
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punkten aus betrachten, die Wirkungen auf das Herz und auf die Nieren. 
Albu stellte fest, dass bei allen Rennfahrern nach der Fahrt eine sehr leb¬ 
hafte Steigerung der Herzthätigkeit auftrat, der Spitzenstoss wurde ver¬ 
breitert und sichtbar, meist beträchtlich nach abwärts verlagert, und die 
Herzgrenzen verschohen sich beträchtlich nach links, weniger stark auch 
nach recht«. Nach links betrug die Verbreiterung oft drei Querfinger breit 
Solchen Befund von hochgradiger Dilatation nach links fand er gerade bei 
einem der bekanntesten, also geübtesten Fahrer. Daneben fand sich eine 
Verstärkung des zweiten Aorten- und zweiten Pulmonaltones, Lufthunger, 
kleiner, sehr beschleunigter Puls, kurz ein Bild des Collapses. Dass dieser 
entschieden schwere, krankhafte Zustand ertragen wird, kommt nach Albn 
daher, dass die Fahrer sich anfänglich geringere Leistungen zumuthen und 
sich so an diese Kreislaufstörungen gewöhnen. Auf die Dauer dürften aber 
ernstliche Nacbtheile nicht ausbleiben, indem sich in Folge der häufigen 
Erweiterungen eine Muskel Veränderung des Herzens mit seinen Folgen ent¬ 
wickelt. Zu denselben Resultaten kommt auf Grund seiner Beobachtungen 
auch Altschul und Eschle. 

„Plötzliche Todesfälle in Folge von Herzlähmung bei sonst kräftigen, 
gesunden Individuen werden, wie besonders zuerst von französischer Seite 
aus nachgewiesen wurde, nach Ueberanstrengungen seitens der Radfahrer 
verhältnissmässig oft beobachtet, und es gilt als sicher, dass eine ganze 
Reihe von schweren Herzaffectionen nach dem unmässigen Radfahren oder 
nach Ausübung des Rennsportes entstanden ist. Erwähnung möge auch 
hier eine Arbeit von Kisch in Marienbad über das Radfahren bei Herz¬ 
krankheiten finden. Derselbe gestattet das Radfahren in mässiger Weise 
nur beim Mastfettherzen geringen Grades, bei dem es in Combination mit 
einer Brunnencur als Uebungstherapie von Nutzen sein kann. Bei der 
blutleeren Form der Fettleibigkeit, bei Vergesellschaftung mit Arterienver¬ 
kalkung, bei erblicher Belastung mit Neigung zu Gehirnblutungen ist nur 
eine Cur in Marienbad, kein Radfahren zu empfehlen; insbesondere ist das 
Radfahren noch zu verbieten bei Herzmuskelerkrankungen, Herzerweite¬ 
rung und Nierencomplicationen. Es zeigte sich, dass die für das Herz 
gewaltige Anstrengung bei einer Reihe von Fettleibigen, die vorher gar 
keine oder nur sehr geringe Herzbeschwerden hatten, unmittelbar nach etwa 
1 / 2 Stunde dauerndem unausgesetztem Fahren einen ganz fehlerhaften Puls 
erzeugte. Durch die Muskelarbeit entsteht die bereits erwähnte Beschleu¬ 
nigung des Herzschlages, eine Vermehrung des Schlagvolumens, eine 


Richardson, Benj Ward. Cyling and heart Disease. Lancet 1895, Januar 19. 
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bedeutende Blutdrucksteigerung und in der Folge eine compensatorische 
Erweiterung der überfüllten Gefässe (und daher der falsche Puls). 

„Bei Fettleibigen, die von ihrem Herzen schon Beschwerden hatten, als 
Stauungserscheinungen und Zeichen von Arterienverkalkungen, tritt gleich¬ 
falls eine Beschleunigung der Herzthätigkeit ein, Absinken des Blutdruckes 
und entsprechend anderer fehlerhafter Puls. Auch Mendelsohn theilt 
eine Reihe von Krankengeschichten aus der Praxis Oertel’s mit, welche 
zeigen, dass übertriebenes Radfahren, namentlich bergan, zu recht schweren 
Störungen von Seiten des Herzens führen kann. 

„Was nun die Nieren anlangt, so fandAlbu bei seinen Untersuchungen 
nach jeder Fahrt Eiweiss im Urin, meist nur in Spuren, bei mehreren 
Fahrern aber bis zu l / 2 pro Tausend. Auch bei den besttrainirten Fahrern 
fand sich diese Veränderung. Ob die Ursache dieser Eiweissausscheidung 
in den Nieren selbst, d. h. in der Stauung gegeben sei oder nicht, vielmehr 
an eine toxische Wirkung der durch den erhöhten Stoffumsatz vermehrten 
Stoffwechselproducte zu denken sei, möge zunächst unentschieden bleiben. 
Immerhin sei die letztere Frage doch zu erwägen. Dass es sich nicht bloss 
um rein physiologische Ausscheidung von Eiweiss im Urin handle, geht aus- 
den begleitenden Erscheinungen der Herzerweiterung und dem Befunde von 
Cylindern und Epithelien im Urin hervor (ebenso auch Eschle). 

„Albu weist schliesslich noch auf Schädigungen übermässiger Muskel¬ 
anstrengung überhaupt hin, worunter der völlige Schwund des Fettpolsters 
am meisten in die Augen springe. 

„Müller, welcher ebenfalls wie Albu bei einer grösseren Anzahl 
von Radfahrern, theils trainirter, theils nicht trainirter, nach grösseren 
Touren den Urin untersuchte, machte ähnliche Erfahrungen. Nach einem 
Wettfahren waren von acht Proben in sieben Fällen massenhaft Eiweiss, 
einer war eiweissfrei, jedoch sämmtliche ergaben bei der mikroskopischen 
Untersuchung, sogar der eiweissfreie Urin, solche Mengen von Formele¬ 
menten als Cylindern, wie man sie nur bei den schwersten Formen der 
Nierenentzündungen sieht. Müller erklärt diese Eiweissausscheidung nach 
Leube als Folge einer aussergewöhnlich starken Muskelleistung. 

„Man muss jedoch die beobachtete Erscheinung als eine physiologische 
ansehen, denn sie verschwindet einige Tage nach dem Auf hören der Muskel¬ 
anstrengung und geht, soweit bis jetzt die Beobachtungen gehen, ohne 
Krankheitserscheinung im übrigen Körper einher. 

Teilhaber, Dr. A. (München). Das Radfahren der Frauen. Münchener medi- 
cinische Wochenschrift 1896, Nr. 48. 

Towsend, Dr. Charles (Boston). Bicycling for women. Boston medic. and surg. 
journ. Vol. 132, p. 593. 

Villaret. Ist das Radfahren gesundheitsschädlich? Deutsche mjlitärärztliche Zeit¬ 
schrift 1894, Nr. 12. 

Zoth, Prof. Oskar. Ueber die Formen der Pedalarbeit beim Radfahren. Bonn, 
Strauss 1899. 

Zuutz, Dr. Leo (Berlin). Untersuchungen über den Gaswechsel und Energie¬ 
umsatz des Radfahrers. Pflüger’s Archiv LXX, 8. 346. 

Anmerkung. Bei den ausserdeutschen, sowie den schwerer zugänglichen, in 
besonderen Fachzeitschriften erschienenen Arbeiten wurden Referate der 
Schmidt’sclien Jahrbücher, des Virchow-Hirsch und der Münchener 
medicinischen Wochenschrift benutzt. 
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„Ebenso wie bei Renn- und Wettfahren ist es bei den meisten Personen, 
welche ihre Kräfte zeitweise über Gebühr auch nur kürzere Zeit, l 1 /* bis 
3 Stunden, anstrengen. Meistens erscheint Eiweiss mit oder ohne Form¬ 
elemente, verschwindet jedoch rasch — nach einem Tage — wieder. 

„Damian warnt davor, jugendlich weibliche Individuen im Alter von 
11 bis 16 Jahren fahren zu lassen wegen Gefahr der Blutcongestion zu den 
Geschlechtstheilen, ebenso Stapfer. Pinard macht auf die Entstehung 
von Verlagerung der Gebärmutter aufmerksam, de Pezzer schliesslich auf 
die von häufigem Harndrang bei Frauen in Folge von Ausübung des Rad¬ 
fahrsports. Die Erscheinungen verschwanden mit Aufhebung des Sports. 

„AuchMenella bespricht auf dem sechsten italienischen Congresse für 
innere Medicin in Rom neben den bereits anderweitig schon erwähnten 
Folgen der Uebertreibung des Radsports als Beschleunigung der Athmung, 
Ermüdung des Herzmuskels, starke Zunahme des Blutdrucks, Erhebung des 
Pulses insbesondere nach Gewichtsabnahme, profuse Schweisse, Verstärkung 
der Sehnenreflexe, Ueberladung des Blutes mit Kohlensäure.“ 

Der Vorsitzende eröffnet hierauf die Discussion. 

Dr. med. Kurt Müller (Erfurt) fügt der Bemerkung des Herrn 
Referenten, der im Verlauf seines Vortrages erwähnt habe, dass man sich 
des Radfahrens mit einem gewissen Nutzen auch bei einigen chirurgischen 
Krankheiten bediene, dass besonders auch von Unterschenkel-Amputirten 
das Radfahren mit Nutzen verwendet werde, die Mittheilung hinzu, dass 
selbst von Oberschenkel-Amputirten das Fahrrad benutzt werden könne. 
Aber man könne die chirurgischen Indicationen noch weiter stellen. Die 
Chirurgen seien ja längst davon abgekommen, Knochenbrüche durch lange 
Ruhelage zu behandeln und es überhaupt erst zu Gelenkversteifungen 
kommen zu lassen, sondern diesen durch möglichst frühzeitige heilgymna- 
stische Behandlung vorzubeugen. Und da gebe es seiner Ansicht nach kein 
besseres Mittel, als Leute, sofern ein Knochenbruch der unteren Extremitäten 
einigermaassen geheilt sei, möglichst frühzeitig auf das Rad zu setzen und 
sie vorsichtig fahren zu lassen. Er erwähne diese Sache hauptsächlich, 
weil es ihm in den letzten Jahren wiederholt vorgekommen sei, dass Unfall- 
Versicherungsgesellschaften Leute zur Untersuchung geschickt und dabei 
gewissermaassen tadelnd in Parenthese zugefügt hätten, dass dieselben sehr 
gut radfahren könnten. Er glaube, dass es den Versicherungsgesellschaften 
noch gar nicht genug bekannt sei, dass man sich mit Vortheil des Rad¬ 
fahrens als eines Heilfactors bediene. Gar manchmal komme desshalb wohl 
ein Unfallverletzter, weil er mit einem Knöchelbruch radfahre, in einen 
falschen Verdacht. 

Da sich Niemand weiter zum Wort gemeldet bat, schliesst der Vor¬ 
sitzende die Discussion und dann die Sitzung. 

Schluss 12 Uhr. 
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Dritte Sitzung. 

Freitag, den 14. September, Vormittags 9 Uhr. 

Der Vorsitzende, Geh. Baurath Stubben, eröffnet die Sitzung 
und fordert die Versammlung auf, zunächst gemäss §. 7 der Satzungen zur 

Neuwahl des Ausschusses 

zu schreiten. Auf Antrag und Vorschlag des Herrn Geh. Sanitätsrath 
Dr. Lent (Köln) erfolgt die Wahl, da von keiner Seite Widerspruch da¬ 
gegen erhoben wird, mittelst Zuruf, und werden gewählt die Herren: 

Oberbürgermeister Delbrück (Danzig), 

Stadtbaurath Hopfner (Cassel), 

Medicinalrath Dr. Reineke (Hamburg), 

Oberbürgermeister Schneider (Magdeburg), 

Hofrath Dr. Stich (Nürnberg), 

Geh. Baurath Stübben (Köln), 
welche in Gemeinschaft mit dem ständigen Secretär, 

Geh. Sanitätsrath Dr. Spiess (Frankfurt a. M.), 
den Ausschuss für das Geschäftsjahr 1900/1901 bilden. 

(Nach Schluss der Versammlung wählte der Ausschuss gemäss §. 7, 
Absatz 3 der Satzungen Herrn Oberbürgermeister Schneider zum Vor¬ 
sitzenden für das nächste Jahr.) 


Herr Geh. Regierungsrath Oberbörgermeister de Nys (Trier) 
übernimmt den Vorsitz und stellt den letzten Gegenstand der Tagesordnung 
zur Verhandlung: 


Die kleinen Wohnungen in Städten, ihre 
Beschaffung und Verbesserung. 

Es lauten die von den Referenten Medicinalrath Dr. Reineke (Ham¬ 
burg), Geh. Baurath Stübben (Köln) und Oberbürgermeister Dr; AdickeS 
(Frankfurt a. M.) aufgesteilten 

Schlusssätze: 

I. Allgemeines. 

Ein gesundheitsgemässes Wohnen in den Städten ist für die grosse Menge 
der minder bemittelten Bevölkerungsklassen nur dann zu erreichen, wenn 
nicht nur 

A) für gesundheitsgemässe Beschaffenheit und gesundheitsgemässe Benutzung 
der vorhandenen Wohnungen gesorgt wird, sondern wenn auch 
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B) Vorsorge dafür getroffen wird, dass kleine, den Anforderungen rationeller 
Wohnungspolitik entsprechende Wohnungen in ausreichender Menge vor¬ 
handen sind, da es sonst nicht zu verhindern ist, dass gesundheitswidrige 
Raume zu Wohnzwecken benutzt und an sich gesundheitsgemässe Woh¬ 
nungen gesundheitswidrig überfüllt werden. 

II. Vorhandene Wohnungen. 

Zur Herbeiführung gesundheitsmässiger Beschaffenheit und gesundheits- 
gemässer Benutzung der vorhandenen Wohnungen bedarf es folgender Maß¬ 
nahmen : 

A) Wohnungsauinahme: Ermittelung der vorhandenen Missstände durch 
eine gründliche Aufnahme aller städtischen Kleinwohnungen. 

B) Privatthätigkeit: Thätigkeit von Privatpersonen und „Wohnungsver¬ 
einen“, welche es sich zur Aufgabe stellen, wirtschaftlich schwache, ins¬ 
besondere kinderreiche Arbeiterfamilien behufs Anmiethung geeigneter 
und räumlich genügender Wohnung durch Geldzuschüsse zu unterstützen, 
sowie gesundheitlich schlechte Wohngebäude anzukaufen, umzubauen oder 
niederzulegen und durch geeignete Neubauten zu ersetzen. 

C) Gemeindethätigkeit: Erwerbung, nötigenfalls Enteignung gesund¬ 
heitswidriger Wohngebäude einzeln oder in ganzen Gruppen, teilweise 
oder gänzliche Niederlegung derselben und Errichtung zweckmässiger 
Ersatzbauten. Endlich: Unterstützung der vorgenannten Privatthätigkeit 

D) Polizeiliche Thätigkeit: Erlass einer polizeilichen Verordnung über 
Beschaffenheit und Benutzung der Wohnungen. Handhabung dieser Ver¬ 
ordnung durch ständige Controle von Seiten geeigneter Wohnungs-Polizei- 
Organe. 

III. Beschaffung neuer Wohnungen. 

A) Wichtig ist vor Allem ein gesundes Zusammenwirken der privaten Bau- 
thätigkeit und der Arbeit der Behörden und öffentlichen Ver¬ 
bände. Erstere ist schon desshalb unentbehrlich, weil ohne sie die Her¬ 
stellung der genügenden Zahl kleiner und mittlerer Wohnungen unter den 
gegenwärtigen Verhältnissen geradezu unmöglich ist. In der Arbeit der 
Behörden und öffentlichen Verbände muss daher sorgfältig alles ver¬ 
mieden werden, was einer gesunden Privatthätigkeit hindernd 
in den Weg tritt. Richtige Abgrenzung beider von einander ist erstes 
Erforderniss. 

B) Private Thätigkeit: 

1. Bau von Eigenhäusern durch die Wohnungsbedürftigen selbst. 

2. Unternehmerthätigkeit, bestehend in Herstellung von Wohnungen zum 
Verkauf oder zur Vermiethung aus Erwerbsrücksichten. 

3. Bau von Wohnungen durch Genossenschaften und gemeinnützige Ver¬ 
eine. 

4. Zusammenschluss von Baugenossenschaften und Bauvereinen behufs 
Sammlung von Erfahrungen, Plänen, Kauf- und Miethverträgen u. s. w. 

5. Fürsorge der Arbeitgeber für das Wohnbedürfniss ihrer Arbeiter durch 
Eigeubau, Hergabe von Gelände, von Baucapital, Bürgschaftsüber¬ 
nahme u. 8. w. Reich, Staat und Gemeinde sollten in ihrer Eigenschaft 
alB Arbeitgeber den privaten Arbeitgebern mit gutem Beispiel voran¬ 
gehen. 

C) Hie Aufgabe von Staat und Gemeinde besteht vor Allem darin, die 
Grundlagen und Voraussetzungen einer gesunden privaten Bauthätigkeit 
zu schatten und die immer erneuten störenden Eingriffe ungesunder Spe- 
culation zu bekämpfen. Daneben können sie auch in andereu Beziehungen 
vielfach fördern und helfen. Immer aber gilt es, nicht nur die Symptome 
vorhandener Uebelstände zu bekämpfen, sondern vor Allem die Ursachen 
derselben, soweit überhaupt angängig, zu beseitigen, weil sonst nur schnell 
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vergängliche Augenblickserfolge erreicht, nachhaltig wirkende Maass¬ 
nahmen aber zurückgedrängt werden. Hieraus ergiebt sich insbesondere 
Folgendes: 

1. Erlass rationeller Bestimmungen für die Bebauung. Hierhin 
gehört vor Allem eine Abstufung der Bauordnung unter Schonung der 
berechtigten örtlichen Interessen. Dabei können die baupolizeilichen 
Anforderungen bezüglich der Baustoffe, der Mauerstärken, der Ent¬ 
wässerungsanlagen, der Flur- und Treppenbreiten u. s. w. für kleine 
Häuser im Aussengelände vereinfacht und erleichtert werden, während 
Miethcasernen daselbst ganz untersagt werden. Wo Miethcasernen zu¬ 
gelassen werden, sind an die einzelnen Wohnungen in denselben er¬ 
höhte Anforderungen zu stellen, besonders in Bezug auf Abgeschlossen¬ 
heit jeder Wohnung, eigenen Vorplatz, eigene Wasserversorgung und 
eigenen Abort. 

2. Rechtzeitige ausgedehnte Erschliessung von Baugelände 
durch 

a) Aufstellung zweckmässiger Fluchtlinienpläne, 

b) Herstellung von Strassen, 

c) Umlegung, für welche Zwang anzustreben, 

d) Ausbildung von Verkehrsmitteln (Strassen- und Vorortbahnen), 

e) Eingemeindungen behufs Erleichterung der Ansiedelung in Vor¬ 
orten. 

3. Neben den Maassnahmen unter CI) und C2), welche einer ungesunden 
Steigerung der Bodenpreise in gewissem Umfange wohl ent¬ 
gegenwirken können, sind auch noch besondere Maassregeln zu 
demselben Zwecke erforderlich und zwar: 

a) Eine rationelle Gestaltung des Steuerwesens, insbesondere durch 
Ausbildung von Umsatzsteuern und Landsteuern; 

b) Eine rationelle Grund- und Bodenpolitik der communalen Ver¬ 
bände, insbesondere der Gemeinden. 

4. Andere Maassnahmen zur Schaffung kleiner Wohnungen, 
sowie zur Förderung gesunder Bauthätigkeit. 

a) Anregungen zu privater und genossenschaftlicher Thätigkeit; — 
Statistik. 

b) Bau von Wohnungen durch Staat und Gemeinde. Er ist un¬ 
bedenklich, soweit es sich um die eigenen Arbeiter und Beamten 
oder um Ersatz für die in Folge von öffentlichen Arbeiten zerstörten 
kleinen Wohnungen handelt; darüber hinaus ist mit grosser Vor¬ 
sicht vorzugehen. 

c) Subventionirung des Baues kleiner Wohnungen; Bedenken da¬ 
gegen. 

d) Finanzielle Mitwirkung auf streng wirthschaftlicher 
Grundlage. 

Referent, Medicinalr&th Dr. Reineke (Hamburg): „Meine Herren! 
Wenn unser Verein sich auch schon oft mit der Frage des gesundbeits- 
gemässen Wohnens und auch namentlich mit den Wohnungen für die 
ärmeren Bevölkerungsklassen'beschäftigt hat, so haben sich doch bis dahin 
unsere Verhandlungen ganz vorwiegend um die Beschaffenheit dieser 
Wohnungen gedreht, während die Frage nach der Menge derselben bisher 
immer nur nebensächlich gestreift ist. 

»Um so mehr haben sich die Socialpolitiker, Nationalökonomen und 
die Vertreter von Stadtgemeinden gerade dieser Seite der Aufgabe zu¬ 
gewendet, die mancher Orten zu einer brennenden Sorge herangewachsen 
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ist und die schon zu mannigfachen Lösungsversuchen Anlass gegeben hat. 
Eine kurze Betrachtung indessen dürfte zeigen, dass auch wir als Vertreter 
der öffentlichen Gesundheitspflege allen Anlass haben, uns eingehend mit 
dieser Angelegenheit zu befassen, und dass wir unserem Ausschuss grossen 
Dank dafür schuldig sind, dass er dieses wichtige Thema auf die Tages¬ 
ordnung unserer diesjährigen Zusammenkunft gesetzt hat. 

„Naturgemäss, meine Herren, besteht die erste Sorge der Gesundheits¬ 
pflege in Bezug auf die Wohnungen darin, dass dieselben gesundheitsgemäss 
hergestellt werden. Mit dieser Aufgabe hat sich auch unser Verein von 
seinem ersten Entstehen an wiederholt und eingehend befasst, und nicht ohne 
seinen Einfluss sind jetzt wohl in allen Städten Deutschlands mehr oder 
minder gute Bebauungspläne, Baupolizeigesetze und andere verwandte Ge¬ 
setze entstanden, welche es sicher stellen, dass bei Neubauten und Umbauten 
nur gesundheitsgemäsBe Wohnungen hergestellt werden. 

„Aber keines dieser Gesetze ist im Stande, schon vorhandene gesund¬ 
heitswidrige Wohnungen zu verbessern oder zu schliessen und zu verhin¬ 
dern, dass gesundheitsgemässe Wohnungen gesundheitswidrig benutzt werden. 

„Desshalb ist man weiter gegangen, indem man durch eine regelmässige 
Wohnungsbeaufsichtigung es zu erreichen suchte, dass ungesunde Woh¬ 
nungen verbessert oder der Benutzung für Wohnzwecke entzogen würden, 
oder dass gute, aber überfüllte oder anderweitig gesundheitswidrig ver¬ 
wendete Wohnungen ihrer ursprünglichen Zweckbestimmung entsprechend 
gesundheitsgemäss benutzt würden. 

„Als wir vor zwei Jahren in Köln über diese Beaufsichtigung der 
Wohnungen verhandelten, da haben die beiden Referenten, welche schon 
auf längere Erfahrungen auf diesem Gebiete zurückblicken konnten, die 
Herren Oberbürgermeister Gassner aus Mainz und Marx aus Düsseldorf, 
ihre Vorträge damit geschlossen, dass die Beaufsichtigung der Wohnung 
nothwendig ergänzt werden müsse durch Maassregeln zur Schaffung neuer 
Wohnungen. 

„Dieselbe Erfahrung haben wir in Hamburg, das damals eben mit der 
sogenannten „Wohnungspflege“ beginnen wollte, gemacht. Wir haben er¬ 
kannt, dass es nicht möglich ist, schlechte Wohnungen zu schliessen, über¬ 
füllte Wohnungen theilweise zu räumen, wenn keine andere Wohnungen da 
sind, auf die man die aus ihrem bisherigen Obdach vertriebenen Leute ver¬ 
weisen kann. Denn eine schlechte Wohnung ist immer noch besser als gar 
keine. 

„Erlauben Sie mir, zur Erläuterung dieser Sachlage Ihnen einige Zahlen 
aus Hamburg vorzuführen, die ich nur desswegen wähle, weil mir dort die 
Verhältnisse genauer bekannt sind. 

„Zu dem Ende bitte ich Sie. die Tabelle I, welche nach den Veröffent¬ 
lichungen unserer Baupolizeibehörde eine Uehersicht über die Abnahme und 
Zunahme der Wohnungen in unserer Stadt während der letzten vier Jahre giebt, 
etwas näher anzusehen. Sie erkennen dort, Spalte 3 unten, dass wir in Bezug 
auf die kleinsten Wohnungen von nur einem Zimmer im Jahre 1898 sogar 
eine Abnahme von 25 Wohnungen, in den anderen Jahren eine Zunahme von 
nur 22 bis 45 Wohnungen gehabt haben, in Bezug auf Wohnungen von zwei 
Zimmern (Spalte 4) eine jährliche Zunahme, welche zwischen 63 und 358 


Digitized by LaOOQle 



Zusammenstellung der Vermehrung und Verminderung der Wohnungen in Hamburg nach den 

Veröffentlichungen der Baupolizei-Behörde. 


Die kleinen Wohnungen in Städten, ihre Beschaffung und Verbesserung. 137 


Nicht 

gedeckter 

Bedarf 

an 

kleinen 
Wohnungen. 
(Spalte 12 
minus Spalte 5) 

13 



00 05 ^ CO 
l> X* 05 T* 

CO 05 00 00 

Zahl 

der Familien, 
welche Woh¬ 
nungen zu 

1 — 2 Zimmer 
brauchen. 

30 Proc. der 
Oesammtzahl 

12 



00 00 CM co 
io in co ^ 
00050 

H H rH 

Berechnete 
Zahl des 
Zuwachses 
an Familien. 
Eine Familie 
zu 4 l / s Köpfen 
gerechnet 

11 



CO ^ CO iO 

CM 05 © C— 

in H rli)' 

co ^ co co 

Bevölke¬ 

rungs¬ 

zuwachs 

im 

Jahre 

o 



15 868 

18 875 

13 976 

15 638 

Wohnungen mit Zimmer ausser Küche 

CO 

a> 

N iH oo CD 
CO 00 O CO 
iO lO lO 

O 1 -c C- o 

iO CO CO if 

N O h co 
t- CM CM 

^ m it «o 

m 

00 

in co cm 

OiO^QO 
CO Tf 

CM 00 CO 

co i-i in 

cm m oo m 
l> CO 00 co 
co co co ^ 


t> 

CO CO H o 

h »n oo os 

CO 

CO CM CM H 
CD C— O C— 

CO ^ 05 ^1 

m oo t- cm 
co cm in 

CO 

CO 

CM 05 

h (N (N »O 
O CO CO 00 

cm o o in 

CO CM Ol 00 

© t- 05 CM 

m o o t- 
oo io in co 

1 und 2 
(Summe 
von 
Spalte 

3 und 4) 

m 

N 

00 t- CO 

CO ^ CM CO 

N CO 00 co 
OcCOit 
CO 1-H CM CM 

O 05 oo t- 
00 O CO 05 

co co i—» 

CM 

CO 

05 CO CO 
(N (M IN N 

CO CM CM 

CO CO h 

CO -t co CM 

CM H H H 

00 ^ CO CJ 
io oo co n 

CO CM 1-H 

r-l 

CO CM <M 

CO -* CM CO 

i-i t>- & 

^ 1-1 -t 1-H 

cm o o in 

CM CM CM Tt< 

1 

Anzahl 

der 

Woh¬ 

nungen 


C5 CO 05 
^ 00 O CO 

1-1 -r CM 00 

CO CM CM <N 

w* in 

H CO O 00 

co m ^ 

CO in lO ^ 
co m m in 
in o co co 

CM CM 1-* CM 

Gesammte 

Vermehrung 

durch 

Neubauten 

und 

Umbauten 

Spalte 1 

«O N CO 05 

05 05 05 05 

00 00 00 00 

H H i-H 

Gesammte Ver¬ 
minderung durch 
Abbruche und 
Umbauten 

1896 

1897 1 

1898 

1899 1 

Demnach hat 
im Ganzen eine 
Vermehrung der 
Wohnungen 
stattgefunden 

1896 

1897 

1898 

1899 


Digitized by LaOOQle 




138 XXV. Versammlung d. D. Vereins f. öffentl. Gesundheitspflege zu Trier. 

Wohnungen liegt, während für grössere Wohnungen die Zahlen ersichtlich 
günstiger werden. Dieser Zuwachs an Wohnungen sollte dem Zuwachs der 
Bevölkerung entsprechen, welcher — nach Spalte 10 — zwischen rund 
14000 und 19000 Köpfen jährlich geschwankt hat. Nimmt man nun an, 
was durch langjährige Erfahrungen begründet ist, dass von diesem Be¬ 
völkerungszuwachs je 4 Y 2 Kopf eine Familie bilden und dass von diesen 
Familien mindestens 30 Proc. wirthschaftlich so gestellt sind, dass sie mit 
kleinen Wohnungen von ein oder zwei Zimmern fürlieb nehmen müssen, so 
ergiebt sich, was die Spalte 13 zeigt, dass nämlich alljährlich rund 700 bis 
1000 kleine Wohnungen mehr, als thatsächlich gebaut werden, nöthig wären. 

„Zu dem gleichen Ergebniss, dass nämlich ein grosser Mangel an 
kleinen Wohnungen besteht, kommt man auch auf einem völlig anderen 
Wege. Hierzu bitte ich Sie, die Tabelle II zu betrachten, welche ich der Güte 
des Directors unseres statistischen Bureaus, Herrn Dr. Koch, verdanke und 


II. Die Miether kleiner Wohnungen und die für sie vorhandenen 
kleinen Wohnungen in Hamburg im Jahre 1897, nach Mitthei¬ 
lung des Statistischen Bureaus der Steuerdeputation. 


Steuerzahler 

Mietheaufwand, 

I Vorhandene Gelasse 

mit einem 

wenn vom Einkommen 

' zu dem entsprechenden 

Einkommen von 

gezahlt wird 

1 

Miethewerth 



[ 17 870 
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I 
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n 
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t 

l 21 048 

» 
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900 bis 1500 Mk. 


r 2121 

ZU 

125 bis 150 Mk. 

83 800 • 

! 15 Proc. ~ 135 bis 225 Mk. 23 026 { 3 035 

7» 

150 „ 175 „ 


i 

l 17 870 

» 
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1 


r i3ii 

ZU 
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4 480 l 1 048 

„ 
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n 
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1 17 154 
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I 1 

\ 23 380 

W 

375 jf 500 , 


1 1 
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52 199 ' 21 048 


250 „ 300 , 

23 731 



l 17 154 

» 
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34 902 < 17 870 


175 jf 225 „ 



l 13 997 


225 „ 250 „ 


welche das Verhältnis der vorhandenen Miether zur Zahl der ihrem Ein¬ 
kommen entsprechenden Wohnungen für das Jahr 1897 darstellt. In der¬ 
selben sind, dem Zwecke unserer Betrachtung entsprechend, nur die beiden 
unteren Einkommensteuerklassen von 900 bis 1500 M. und von 1500 bis 
2500 M. berücksichtigt. Auch ist darauf aufmerksam zu machen, dass sich 
die Mietheklassen in Spalte 3 nicht völlig mit den in Spalte 2 aufgeführten 
Miethaufwänden decken, was indessen für unsere Zwecke ohne Bedeutung ist. 

„Wenden Sie sich zuerst der zweiten Steuerklasse zu, so sehen Sie, 
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dass diese 23731 Miether, selbst wenn sie nur 10 Proc. ihres Einkommens 
auf die Miethe verwenden, 34902 dem entsprechende Wohnungen zur Ver¬ 
fügung haben und dass selbstverständlich die Verhältnisse noch günstiger 
werden, wenn 15 oder 20 Proc. des Einkommens dafür aufgewendet werden. 

„Und noch günstiger liegen die Verhältnisse für die höheren Ein¬ 
kommenklassen, für die stets eine genügende Auswahl von Wohnungen zur 
Verfügung steht, wesshalb ich auf diese Leute und ihre Wohnungen in der 
Folge nicht weiter Bezug nehmen werde. 

„Ganz anders gestalten sich die Verhältnisse dagegen bei den ärmeren 
Leuten mit 900 bis 1500 M. Einkommen, die 83800 Steuerzahler umfassen. 
Für diese grosse Zahl von Menschen sind, wenn sie nur 10 Proc. ihres Ein¬ 
kommens für die Miethe aufwenden wollten, keine 4500 Wohnungen vor¬ 
handen, und selbst wenn sie 20 Proc. davon ausgeben, fehlen noch immer 
über 30000 Wohnungen, die auch dann noch laDge nicht gedeckt werden, 
wenn man die gesummten Wohnungen mit einem Mietbpreise bis zu 175 M., 
nämlich 4480 Wohnungen bis zu 150 M. Miethe und 3035 Wohnungen zu 
150 bis 175 M. Miethe, zusammen 7515 Wohnungen hinzurechnen wollte. 
Und dabei darf nicht vergessen werden, dass in diesen Wohnungen auch 
noch alle die Haushaltungsvorstände Unterkommen müssen, welche gar keine 
Einkommensteuer zahlen. Dass ihre Zahl nicht gering sein kann, geht 
daraus hervor, dass wir 1897 134187 physische Steuerzahler hatten, von 
denen doch offenbar viele nicht Haushaltungsvorstand sind, also keine eigene 
Wohnung haben, während an bewohnten Gelassen 141734 gezählt wurden. 

„Und doch, meine Herren, haben alle die überzähligen Leute Unter¬ 
kunft gefunden und wir haben bis jetzt keine Wohnungsnoth gehabt in dem 
Sinne, dass die Behörde für die Unterkunft Obdachloser hätte sorgen müssen. 
Das erklärt sich daraus, dass die Leute theils in Räumen untergekrochen 
sind, die gar nicht für Wohnzwecke bestimmt und geeignet sind, theils in 
überfüllten Wohnungen leben, theils Wohnungen gemiethet haben, die für 
ihre Verhältnisse zu gross und zu theuer sind. 

„Obgleich dieser letzte Punkt der zu theuren Wohnungen vorwiegend 
wirtschaftliche Bedeutung hat, muss ich doch einen Augenblick bei dem¬ 
selben verweilen. Dazu bitte ich Sie, die Tabelle III (s. f. S.) zu betrachten, 
welche das Verhältnis zwischen Einkommen und Miethe in Hamburg in 
den letzten Jahrzehnten darstellt. Sie sehen daraus, dass der Frocentsatz 
des Einkommens, der auf die Miethe verwendet wird, um so grösser wird, 
je kleiner das Einkommen ist, und dass dieses Verhältnis sich gerade bei 
den armen Leuten von Jahr zu Jahr immer mehr verschlechtert. Das führt, 
abgesehen davon, dass für die Ernährung, Bekleidung u. s. w. weniger als 
gut ist, übrig bleibt, dahin, dass man entweder vor Allem an der Wohnung 
zu sparen sucht und mit einer immer schlechteren Unterkunft fürlieb nimmt, 
oder dass man zu theuer miethet und durch Aftervermietbung an ganze 
Familien oder Zimmermiether, Einlogirer, Schlafleute den entstandenen 
Ausfall zu decken sucht. Diese Aftervermiethungen sind ja sicher in sehr 
vielen Fälleu in keiner Weise zu beanstanden. Der Aftervermiether er¬ 
reicht es dadurch, in besseren Räumen zu wohnen als ihm sonst möglich 
wäre, und viele allein stehende Personen finden als Aftermiether eine ihnen 
genehme, sonst nicht zu findende Wohnung, oft mit Mobilien und mit Be- 
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111. Das Verhältnis zwischen Einkommen und Miethe 
in Hamburg. 

Statistik des Hamburgischen Staates, 
bearbeitet und herausgegeben von dem Statistischen Bureau 
der Steuerdeputation. Heft XVII, 1895, S. 71. 
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dienung, oft auch mit Kost, nicht selten sogar einen willkommenen und 
werthvollen Familienanschluss. Aber in wie unendlich vielen Fällen bleibt 
der erhoffte Aftermiether aus und in wie vielen Fällen verschwindet er, ohne 
seine Miethe gezahlt zu haben. Die Armenverwaltungen der Städte können 
davon erzählen, wie viele Mietheunterstützungen gerade wegen solcher Vor¬ 
gänge nöthig werden. Und wie oft werden anlässlich der Aftervermiethung 
gar nicht für Wohnzwecke bestimmte, licht- und luftarme Nebenräume zu 
Wohnzwecken herangezogen, wie oft wird durch dieselbe Ueberfüllung er¬ 
zeugt, wie oft das Familienleben untergraben, die Sittlichkeit gefährdet, Un¬ 
ordnung und Unzufriedenheit hervorgerufen! Bewegliche Schilderungen 
dieser Zustände werden ja Keinem von Ihnen unbekannt geblieben sein. 

„So aber ist es nicht etwa nur in Hamburg, meine Herren, sondern in 
allen modernen Städten, mag auch die Gestalt und Form der Wohnungs- 
noth je nach den örtlichen Umständen seine besondere Farbe angenommen 
haben. Als Beleg dafür mögen die Ihnen vorliegenden Tabellen IV bis XI 
dienen, welche ich dem statistischen Jahrbuch deutscher Städte entnommen 
habe und die sich durchgehend auf die Ergebnisse der Volkszählung des 
Jahres 1895 l ) beziehen. Möge Jeder, der sich für die Sache interessirt, die 
Tabellen zu Hause näher durchstudiren. Hier kann ich selbstverständlich 
nur auf einige der wichtigsten Punkte aufmerksam machen. 

„Die Tabellen IV und V sollen dazu dienen, Ihnen ein annäherndes 
Bild davon zu geben, um welche Zahlen es sich überhaupt handelt, wenn von 
den kleinen Wohnungen die Rede ist. Da finden Sie in Tabelle IV, dass in 
Berlin, Breslau, Dresden, Görlitz, Halle, Königsberg, Magdeburg etwas mehr 

*) VII. Jahrg. 1898, 8. 53 ff. 
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IV. Die bewohnten Wohnungen klassificirt nach der Zahl der 
heizbaren Zimmer am 2. December 1895. Statistisches Jahrbuch 
deutscher Städte, VII. Jahrgang 1898, S. 60. 


Städte 

Es wurden Wohnungen gezählt mit heizbaren Zimmern 

0 

1 

ohne | mit 
Zubehör 

2 

3 

4 

Berlin. 

4718 

202 943 

111 773 

45 046 

18 887 

Breslau. 

98 

35 013 l ) 

9 971 ') 

24 899 

10 543 

3 472 

Charlottenburg . . . 

171 *) 

790 

8 907 

9 461 

5 090 

2215 

Dresden.. 

112 

3 026 

35 021 

19 708 

10 279 

4 570 

Frankfurt a. M. . . . 

— 

2 407 

3 592 

14 282 

13 031 

6 524 

Görlitz i. Schl. . . . 

10 

3 071 

7 479 

3 442 

2 173 

860 

Halle a. S. 

10 

1 178 

11 051 

5 776 

3 304 

1 785 

Hamburg. 

480 

1097 

33 456 

43 700 

31 250 

13 564 

Hannover . 

139 | 

563 

17 388 

14 390 

6 223 

2 480 

Königsberg i. Pr. . . 

1 44 

499 

19 716 

8 265 

3 635 1 

1 748 

Leipzig, Alt- . . . . 

1 29 

430 

7 148 

9 770 

9 436 

5 026 

„ Neu- .... 

1 14 

452 

20 744 

20 188 

4 790 

1 327 

„ Alt- u. Neu- . 

43 

882 

27 892 

29 958 

14 226 

6 353 

Liegnitz. 

— 

3 117 

1 788 

3 681 

1 477 

816 

Lübeck . 

63 

889 

6 715 

4711 

1 734 

966 

Magdeburg. 

164 

26 

490 

10 962 

5416 

2 633 

Mannheim. 

901 

1 164 8 ) 

I 5 502 3 ) 

5 385 

2 320 

1 337 

München. 

347 

1 9 237 

| 20 303 

25 861 

19 983 

l 

9 158 


Von 1000 bewohnten Wohnungen. 


Berlin. 

11*5 

496'7 

273 5 

110*2 

462 

Breslau. 

11 

396’1 

112*8 

281-7 

1193 

40*0 

Charlottenburg . . . 

5*5 

25*4 

285-9 

303-7 

163 4 

711 

Dresden. 

1*4 

382 

442*7 

249 1 

129 9 

57-8 

Frankfurt a. M. . . . 

— 

49*3 

73*6 

292*6 

267 0 

133-7 

Görlitz i. Schl. . . . 

0*5 

1674 

407*6 

187-6 

1184 

46*9 

Halle a. S. 

0*4 

459 

430*6 

225-1 

128*7 

696 

Hamburg. 

3*5 

8*0 

243*4 

318.0 

227*4 

98*7 

Hannover . 

31 

12-5 

387'0 

320*3 

1385 

552 

Königsberg i. Pr. . . 

1*2 

13*9 

549 0 

230-2 

101'2 

48*7 

Leipzig, Alt- .... 

0*8 

11*6 

192-1 

262*6 

253*6 

135'1 

„ Neu- .... 

0*3 

93 

426-9 

415-5 

98*6 

27'3 

» Alt- u. Neu- . 

0-5 

10*3 

325 1 

349 2 

1658 

74*0 

Liegnitz. 

— 

258*6 

148*3 

305*4 

1225 

67-7 

Lübeck. 

3*8 

53*5 

404*1 

283-5 

1043 

58*1 

Magdeburg. 

3*3 

5407 

223-7 

110*5 

53*8 

Mannheim. 

47-2 

60’9 

288*1 

281-9 

121*5 

700 

München. 

3*7 

99*2 

218*1 

277*9 

214-6 

98-4 


l ) Ein heizbares Zimmer ohne bezw. mit nicht heizbaren Zimmern. Von den Woh¬ 
nungen mit 1 heizbaren Zimmer ohne nicht heizbare Zimmer haben 14 636 eine Küche. 
f ) Darunter 81 nur Küche. 

*) Ohne bezw. mit Küche. 
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V. Die Bevölkerung in den nach der Zahl der heizbaren Zimmer 
klassificirten Wohnungen am 2. December 1895. Statistisches 
Jahrbuch deutscher Städte, VII. Jahrgang 1898, S. 61. 


Städte 

Es wohnten in 

Wohnungen mit heizbaren 

Zimmern 

0 

1 

ohne | mit 
Zubehör 

2 

3 

4 

Berlin ..... 


10 403 

710 322 

479 370 

194 433 

89 552 

Breslau. 


295 

116 705 l ) 

41 645 *) 

107 336 

47 309 

17 803 

Charlottenburg . 


349 *) 

1 442 

32 073 

39 291 

20 348 

9 698 

Dresden .... 


269 

8 240 

130 184 

89 741 

45 625 

21 132 

Frankfurt a. M. . 


— 

4 824 

11 126 

57 885 

62 299 

32 356 

Görlitz i. Schl. 6 ) 


26 

7 326 

26 575 

13 785 

9 030 

3 994 

Halle a. S. . . . 


25 

2 441 

44 630 

26 050 

14 864 

8 472 

Hamburg .... 


1 461 

1 767 

122 164 

189 357 

141 535 

64 260 

Hannover.... 


258 

759 

68 180 

64 245 

29 083 

12 084 

Königsberg i. Pr. 


126 

1 210 

84 920 

34 964 

16 431 

8 989 

Leipzig, Alt- . . 


73 

655 

25 598 

44 719 

45 430 

25 716 

„ Neu- . . 


29 

694 

82 715 

95 979 

22 787 

6 780 

„ Alt- u. Neu- . 

102 

1 349 

108 313 

140 698 

68 217 

32 496 

Lübeck. 


100 

1 723 

24 698 

19 106 

7 793 

4 671 

Magdeburg a ) . . 


429 

99 974 

47 495 

24 147 

12 706 

Mannheim 4 ) . . 


3 803 

2 943 b ) 

22 329 5 ) 

24 787 

11 601 

7 085 

München .... 


830 

20 910 

73 294 

106 045 

91 174 

65 713 




V 

on 1000 I 

1 e w o h n e r n. 


Berlin. 


II 

6’4 

! 437 4 

295 2 

119*7 

| 55*1 

Breslau. 


' 0*8 

326*7 

116*6 

300*5 

1325 

49*8 

Charlottenburg . 


J 2’7 

11*2 

248*9 

305*0 

157*9 

75*3 

Dresden .... 


0*8 

24*9 

3930 

271*0 

137*8 

63*8 

Frankfurt a. M. . 


— 

219 

50*6 

263*2 

283*2 

147*1 

Görlitz i. Schl. . 


0‘4 

104*4 

378*7 

196*5 

128*7 

56*9 

Halle a. S. . . . 


0‘2 

22*0 

402*2 

234*7 

133*9 

76*3 

Hamburg .... 


2*4 

2*9 

203*4 

315*3 

235*7 

107*0 

Hannover.... 


1*3 

3*9 

346*9 

326 9 

148*0 

61*5 

Königsberg i. Pr. 


0’8 

7*6 

533*0 

219*4 

103*1 

56*4 

Leipzig, Alt- . . 


0-4 

3*8 

147*2 

257*1 

261*2 

1478 

» Neu- . . 


0*1 

3-2 

384 4 

446 0 

105*9 

31 5 

„ Alt- u. Neu- . 

03 

35 

278*4 

361*5 

1753 

83*5 

Lübeck. 


1*5 

25*6 

367*2 

284*1 

115*9 

69*4 

Magdeburg . . . 

* ’ 

2'i 

491*3 | 

233*4 

1186 

627 

Mannheim . . . 


43’2 

33*4 

253 7 

281-6 

131*8 

805 

München .... 


2 2 

547 

191*7 

277*4 

238*5 

171*9 


l ) Jn Wohnungen mit einem heizb. Zimmer ohne bezw. mit nicht heizb. Zimmern. 56 783 Be¬ 
wohner wohnten in Wohnungen mit einem heizb. Zimmer ohne nicht heizb. Zimmer, aber mit Küche. 
Ä ) Darunter 162 nur in Küchen. 

8 ) Ortsanwesende Bevölkerung. 

4 ) Einschliesslich der Anstaltsbevölkerung (3784 Bewohner). 

а ) Ohne bezw. mit Küche. 

б ) Einschliesslich der Anstaltsbevölkerung (1865 Bewohner). 
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oder weniger als die Hälfte aller Wohnungen überhaupt nur aus einem 
heizbaren Zimmer mit oder ohne Zubehör besteht, während in anderen 
Städten die Verhältnisse günstiger liegen, in Hamburg z. B. nur etwa ein 
Viertel aller Wohnungen, in Frankfurt a. M. etwa nur ein Zehntel. 

„Tabelle V giebt dann die Bewohner dieser Wohnungen. Nach der¬ 
selben leben in Königsberg 540 pro Mille aller Bewohner, in Magdeburg 
491 pro Mille, in Berlin und Breslau rund 440 pro Mille, in anderen Städten 
weniger, bis zu Frankfurt a. M. mit 71 pro Mille aller Bewohner in Woh¬ 
nungen, welche nur aus einem heizbaren Zimmer mit oder ohne Zubehör 
bestehen, was z. B. in Berlin 710000 Menschen ausmacbt. 

„Hieran scbliesst sich die Tabelle VI (s. f. S.), welche die After¬ 
vermiethungen an Zimmermiether und Schlafleute nebst Kindern zum Gegen¬ 
stand hat. Da sehen Sie in der ersten Hälfte der Tabelle Spalte 9 unten, 
dass, abgesehen von Metz und Lübeck, welche niedrigere Zahlen aufweisen, 
114 bis 314 pro Mille aller Haushaltungen deutscher Städte Aftermiether 
aufnimmt, und dass darunter sehr viele, in Dresden z. B. 198 pro Mille 
(Spalte 14) aller Haushaltungen solche sind, bei denen der Haushaltungs¬ 
vorstand mit seiner Familie ohne Beihülfe von Dienstboten mit den Zimmer- 
miethern und Schlafleuten zusammen wohnt. Die zweite Hälfte der Tabelle 
giebt die Zahlen der Zimmermiether und Schlafleute: Relutiv am höchsten 
ist sie in Alt-Leipzig mit 118 pro Mille der gesammten Haushaltungsbevölke¬ 
rung, absolut selbstverständlich am grössten in der grössten Stadt des 
Reiches, Berlin, mit 128000 Menschen, gleich rund 78 pro Mille der 
gesammten Haushaltungsbevölkerung. 

„Die dann folgende Tabelle VII (s. S. 145), welche Aufschluss über die 
übervölkerten Wohnungen giebt, ist für uns die wichtigste. Wie Sie aus dem 
Kopfe der Tabelle sehen, werden unter übervölkerten Wohnungen solche 
Wohnungen verstanden, die entweder aus einem Zimmer bestehen, sei es, 
dass es heizbar oder nicht, mit Zubehör versehen ist oder nicht und sechs 
Bewohner oder mehr beherbergt, oder die aus zwei Zimmern bestehen und 
elf oder mehr Bewohner umfassen, oder solche Wohnungen, die mehr als 
eine Haushaltung enthalten. Da finden Sie, dass es in Berlin nicht weniger 
als 27000 Wohnungen giebt, die nur aus einem Zimmer bestehen und deren 
jede sechs oder mehr Menschen zum Aufenthalt dient, was über 66 pro Mille 
aller Berliner Wohnungen ausmacht, ln Dresden steigt diese Zahl auf 81 
pro Mille, in Halle auf 97 pro Mille, in Königsberg auf beinahe 148 pro 
Mille, während andere Städte, wie Hamburg, Leipzig, wesentlich günstigere 
Verhältnisse, noch andere, wie Lübeck, München, Frankfurt a. M., sehr viel 
bessere Verhältnisse aufweisen. Ferner enthalten in Dresden 20 pro Mille aller 
Wohnungen, in Hamburg sogar 41 pro Mille derselben zwei Haushaltungen. 

„Das sind Zahlen, die auch ohne näheren Nachweis über die geringe 
Menge der gleichzeitig leerstehenden Kleinwohnungen genügen dürften, um 
Ihnen zu zeigen, welch ein bedeutender Mangel an kleinen Wohnungen in 
unseren Städten vorhanden ist. 

„Und dazu sind viele der vorhandenen kleinen Wohnungen noch gründ¬ 
lich schlecht. Darüber zu reden, ist heute ja nicht meine Aufgabe, doch 
möchte ich es nicht unterlassen, Ihnen doch wenigstens die folgenden beiden 
Tabellen VIII und IX vorzuführen, aus welchen Sie ersehen mögen, wie 
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Die Dienstboten, Gewerbsgehttlfen, Zimmermiether und 

VI. Zusammensetzung der Haushaltungen am 2. December 1805. Schlafleute in den Haushaltungen am 2. December 1896. 

Statistisches Jahrbuch deutscher Stftdte, YH. Jahrgang 1898, S. 71. Statistisches Jahrbuch deutscher Städte, YIL Jahrgang 1808, S. 78 
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Berlin. 
Bremen 
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Charlott 
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Frankfu 
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Lübeck 
Manche 
Metz . 


Digitized by 


Google 




























Die kleinen Wohnungen in Städten, ihre Beschaffung und Verbesserung. 146 


VII. Die übervölkerten Wohnungen am 2. December 1895. 
Statistisches Jahrbuch deutscher Städte, VII. Jahrgang 1898, S. 63. 


Städte 

Wohnungen 

Wohnungen 
überhaupt mit 

ohne heizbare 
Zimmer 

mit 1 heizba¬ 
ren Zimmer 
olme Zubehör 

mit 1 heizba¬ 
ren Zimmer 
mit Zubehör 

mit 2 heizbaren 
Zimmern und mit 
11 und mehr Be¬ 
wohnern 

1 

2 

3 

4 

und 

mehr 

und mit 6 und mehr 
Bewohnern 

Haushaltungen 

Berlin. 

3X1 M 

27 160 

471 

409 709*) 

_ 

_ 

_ 

Breslau. 

11*) 

4607 4 ) 

2442 s ) 

159 

80 492 

9 

9 

9 

Charlotten bürg . . 

5 

8 

1282 

48 

— 

— 

— 

— 

Dresden. 

10 

18 

6423 6 ) 

257 

76 988 

1632 

95 

11 

Frankfurt a. M. . 

— 

27 

230 

46 

— 

— 

— 

— 

Görlitz i. Schl. . . 


1023 


22 

— 

— 

— 

— 

Halle a. S. 

2 

32 

2462 

65 

— 

— 

— 

- * 

Hamburg .... 

47 

12 

5492 

292 

131 456 

5640 

293 

36 

Hannover .... 

5 

6 

3106 

109 

— 

— 

— 

— 

Königsberg i. Pr. . 

3 

33 

5266 

124 

— 

— 

— 

— 

Leipzig, Alt- . . . 

3 

1 

1142 

113 

36 477 

681 

42 

4 

„ Neu- . . . 

— 

3 

4256 

207 

47 930 

648 

9 

3 

* Alt- u. Neu- 

3 

4 

5398 

320 

84 407 

1329 

51 

7 

Lübeck. 

2 

35 

1163 

42 

16 592 

24 

— 

2 

Magdeburg .... 

— 

4800 

— 

— 

— 

— 

— 

Mannheim .... 

211 

1197 

67 

— 

— 

— 

— 

München. 

21 

274 

2908 

158 

92 018 7 ) 


1059 




Von 1000 t 

jewohnten Wohnungen: 


Berlin.1 

I 08 

663 

1*15 

9 

9 

_ 

9 

Breslau.* 

0*12 

49*8 

26*6 

1*7 

910*6 

9 

9 

9 

Charlottenburg . . 1 

016 

0*25 

41*2 

1*5 

— 

— 

— 

— 

Dresden.| 

012 

0*22 

81*2 

3*2 

978*0 

20*7 

1*2 

0*14 

Frankfurt a. M. 

— 

055 

47 

0*9 

— 

— 

— 

— 

Görlitz i. Schl. . . 


55.8 


1*2 

— 

— 

— 

— 

Halle a. S. 

0-08 

1*2 

95-9 

2*5 

— 

— 

— 

— 

Hamburg .... 

1 0*34 

0*09 

400 

2*1 

956*5 

41*0 

2*1 

0*3 

Hannover .... 

011 

013 

691 

24 

— 

— 

— 

— 

Königsberg i. Pr. . 

0*08 

0*9 

1466 

3*1 

— 

— 

— 

— 

Leipzig, Alt- . . . 

008 

003 

307 

3*0 

980*5 

18 3 

1*1 

0*1 

„ Neu- . . . 

— 

001 

19*8 

1*0 

986*5 

13*3 

02 

0*06 

„ Alt- u. Neu- 

0*01 

0*01 

13*6 

0*8 

983*9 

15*5 

0*6 

008 

Lübeck . 

003 

0-5 

17*3 

0*6 

998*5 

1*4 

— 

0*1 

Magdeburg .... 

— : 

23*6 

— 

— 

— 

— 

— 

Mannheim .... 

11*0 

62-7 

3*5 

— 

— 

— 

— 

München. 

1 °-° 5 , 

07 

5*5 

0*4 

988*6 


11*4 



l ) Einschliesslich der Schiffswohnungen u. s. w. 

*) Einschliesslich von 1065 Wohnungen auf dem Wasser. Für Aftermiether-Haus- 
haltungen sind besondere Wohnungen angenommen. 

•) Darunter 5 mit Küche. 

4 ) Wohnungen mit 1 heizb. Zimmer ohne nicht heizb. Zimmer, darunter 2784 mit Küche. 

s ) Desgl. mit nicht heizbaren Zimmern, darunter 1472 mit Küche. 

*) Hierunter befinden sich laut Anmerkung des Statistischen Amtes der Stadt Dresden 
eine grossere Zahl von Wohnungen mit so reichlichem Zubehör, dass sie kaum als über¬ 
völkert bezeichnet werden können. 

7 ) Hierunter, soweit nachweisbar, 3319 Fälle, wo ursprünglich grössere Wohnungen 
(2 und mehr Zimmer) schon vom Hausbesitzer getheilt vermiethet werden. 

Vierteljahreschrift für Gesundheitspflege, 1901. 20 
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VIII. Die bewohnten Wohnungen nach der Höhen - oder Stoc kWerktage am 
2. Dec. 1895. Stat. Jahrbuch deutscher Städte, VII. Jahrg. 1898, S. 58. 


Höhenlage der Wohnungen 


Städte i 

Keller 

(Souterrain) 

Erdgeschoss 

(Parterre) 

1 

ü 

2c* 
g 2 

8 £ 

»O +2 

O fl 
.2 03 

1 

I. Stock 

(1 Treppe hoch) 

II. Stock 
(2 Treppen hoch) 

HI. Stock 
(3 Treppen hoch) 

IV. Stock 
und höher 

Dach¬ 
wohnungen etc. 
ohne Höhenangabe 

in verschiedenen 
Stockwerken 

X 

3 

Kl 

® 

S «. 

g 5 

sä a 

E ** 

Breslau. 

3738 

14 075 


18 050 

18 539 

17 556 

15 468 

— 

971 


Charlottenburg . . . 

726 

5 535 


8 969 *) 

6 185 

5 771 

3 962 

3*) 

— 

— 

Dresden. 

2062 

12 222 

60 

16 911 

16 496 

15 395 

13 198 

— 

2784 

— 

Frankfurt a. M. 

— 

8 135 

— 

13 289 

11 804 

9 134 

3 679 

1517 

— 

1244 

Görlitz i. Schl. • . 

216 

2 974 

— 

4 951 

4 790 

3 561 

1 781 

— 

— 

74 

Halle a. S. 

899 

4 119 

1399 

7 515 

6 390 

3 251 

519 

— 

1286 

284 

Hamburg. 

9112 

27 935 


32 001 

29 714 

19 377 

7 858 

— 

2903 

8525 

Hannover. 

35 

8 967 

761 

11 353 

10 479 

7 557 

3 583 

— 

16301 

539 

Königsberg i. Pr. . . 

1085 

9 718 

_ 

10 512 

8 423 

4 722 

818 

— 

— 

631 

Leipzig, Alt- .... 

511 

5 684 

— 

8 297 

8 709 

8 181 

5 600 8 ) 

— 

— 

222 

w Neu- .... 

73 

10 109 

— 

12 633 

11 975 

9 224 

4 348 s ) 

— 

— 

» 

„ Alt- u. Neu- 

584 

15 793 

— 

20 930 

20 684 

17 405 

9 948 3 ) 

— 

— 

m 

Liegnitz. 

262 

2 704 

— 

3 306 

2 940 

2 225 

476 

— 

— 

139 

Lübeck. 

58 

6 506 

— 

5 335 

1 726 

140 

S 

— 

— 

2850 

Magdeburg. 

283 

9 857 


15 176 

12 410 

8 211 

2 110 

— 

949 

4 ) 

Mannheim. 

20 

3 807 

1 

5 233 

3 980 

1 846 

16 

3620 

578 

— 

Metz. 

— 

2 074 

: — 

3 404 

3 323 

2 115 

556 

— 


0 




Von 

1000 bewohnten Wohnungen: 



Breslau. 

42*3 

159*2 

— 

204-2 

209*7 

198*6 

175 0 

— 

| 11*0 

— 

Charlottenburg . . 

23'3 

177*7 

— 

287*9 

198*5 

185*2 

127*2 

0*1 

j _ 

— 

Dresden. 

26*1 

154*4 

0*8 

213*7 

208*5 

194*6 

166*8 


35*2 


Frankfurt a. M.. . 

— 

166*7 

— 

272*3 

241*9 

187*1 

75*4 

31*1 


*25*5 

Görlitz in Schl. . . . 

11*8 

162*1 

— 

269*9 

261*1 

194*1 

97*1 

— 

— 

4*6 

Halle a. S. 

35*0 

160*5 

54*5 

292*8 

249*0 

126*7 

20*2 

— 

50*1 

11*1 

Hamburg. 

I 66*3 

203*3 

— 

232*9 

216*2 

141*0 

57 2 

— 

21*1 

62*0 

Hannover. 

: 0‘7 

199*6 

16*9 

252*7 

233*7 

168*2 

79*8 

— 

36*3 

120 

Königsberg i. Pr. . . 

30-2 

270*6 

— 

292*7 

234*6 

131-5 

22*8 


— 

i m 

Leipzig, Alt- .... 

13*7 

152*8 

— 

223*0 

234*1 

219*9 

150*5 

— 

— 

| 61> 
I . % 

n Neu- .... 

1*5 

208*0 

— 

260*1 

246*4 

189*8 

89*5 

— 

— 

! v 

Alt- u. Neu- 

. 6*8 

184*1 

— 

| 244*0 

241*1 

202*9 

115*9 

— 


5*i 

Liegnitz. 

| 21*7 

224*3 

— 

274*3 

243*9 

184*6 

39*5 

— 

I __ 

11*5 

Lübeck. 

3‘5 

391*5 

— 

321*0 

103*9 

8*4 

0*2 

— 

I _ 

171*5 

Magdeburg. 

5*8 

201*2 

— 

309*7 

253*3 

167*6 

42*9 

— 

19*4 

— 

Mannheim. 

1*0 

199*3 

— 

274*0 

208*4 

96*7 

0*8 

189*5 

30*3 


Metz. 

— 

180*7 

— 

296*7 

289*6 

184*3 

48*5 

— 

— 

0*2 


l) Einschi. Hochparterre. — *) Wohnungen ohne Angabe der Höhenlage. — 
hoch: Alt-Leipzig 177, Neu-Leipzig 3, über 5 Treppen hoch: Alt-Leipzig 2, 
4 ) Nicht besonders unterschieden. 


3 ) Davon 5 Trepp* 4 
Neu-Leipzig 0. — 
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IX. Die Bevölkerung der Wohnungen nach der Höhen- oder Stockwerk¬ 
lage am 2. December 1895. Statistisches Jahrbuch deutscher Städte, 
VII. Jahrgang 1898, S. 59. 


Es wohnten 


Städte 

im Keller 
(Souterrain) 

im Erdgeschoss 
(Parterre) 

im Zwischenstock 
(Entresol) 

im I. Stock 
(l Treppe hoch) 

im II. Stock 
(2 Treppen hoch) 

im III. Stock 
(3 Treppen hoch) 

im IV. Stock und 
höher 

in Dach¬ 
wohnungen ohne 
Höbenangaben 

in verschiedenen 
Stockwerken 

in einem ganzen 
Hause 

Breslau. 

14337 

55945 

— 

73544 

75467 

71475 

60 054 

— 

6350 — 

Charlottenburg. . . 

2888 

26 435 l ) 

24 895 

24556 

47298 

— 

2 768 

_ 

Dresden. 

7 765 

51627 

2291 68991 

64 506 

62 929 

55 665 

— 

19470 

— 

Görlitz i. 8chl. *) . . t 

728 

11525 

— 

18648 

17071 

12418 

7 706 

— 

— 

2077 

Halle a. 8. 

3758 

17 289 

6255 

31 626 

26 729 

13770 

1979 

— 

7615 

1960 

Hamburg. 

38699 

121202 

— 

130488 

122925 

o 

O 

00 

35 561 

— 

16 933 

50 703 

Hannover . 

144 

40 695 

3504 

48517 

43373 

31154 

14406 

— 

11018 

3 724 

Königsberg i. Pr.. . 

5264 

43217 

— 

45462 

36 671 

20472 

3451 

— 

4 782 

— 

Leipzig, Alt- .... 

1984 

26620 

— 

38274 

39243 

38 837 

27 229 8 ) 

— 

— 

1759 

, Neu- . . . 

279 

46 384 

— 

54327 

51046 

41491 

20164*) 

— 

— 

1492 

„ Alt- u. Neu- 

2263 

73004 

— 

92 601 

90289 

80 328 

47 393*) 

— 

— 

3 251 

Lübeck. 

252 

28417 


18 675 

5 738 

429 

10 

— 

— 

13739 

Magdeburg 4 ) .... 

1203 

41248 

— 

61818 

49 937 

34364 

8558 

— 

6 338 

5 ) 

Mannheim •).... 

76 

18317 

— 

24081 

18275 

8 370 

55 

14 031 7 ) 

4814 


Metz. 

_ 

11632 


10582 

10 746 

7 628 

2539 

— 


752 





Von 

1000 Einwohhern: 




Breslau. J 

401 

156*7 

— 

205*9 

211*3 

200*1 

168*1 


17*8 

— 

Charlottenburg. . . 

22-4 


205*2 

193*2 

190-6 

367*1 


21*5 

— 

Dresden. 

234 

155*9 

0*7 

208*3 

194*8 

190-0 

168*1 

— 

58*8 

— 

Görlitz i. Schl.. . . 

10*4 

164-2 

— 

265-8 

243-3 

177-0 

109 8 

— 

— 

29*6 

Halle a. 8. 

33*9 

155*8 

56*4 

284 9 

2408 

124-1 

17-8 

— 

68-6 

17*7 

Hamburg. 

64*4 

201*8 

— 

217-3 

204-7 

139-9 

59*2 

— 

28*2 

! 84*4 

Hannover . 

0*7 

207*0 

17'8 

246*8 

220-7 

1585 

73-3 

— 

56*3 

18*9 

Königsberg i. Pr.. . 

33*0 

271*2 

— 

285*3 

230*2 

128*5 

21*7 

— 

30*1 

— 

Leipzig, Alt- .... 

11*4 

153-0 

— 

220*0 

225*6 

223-3 

1565 

— 

— 

101 

• Neu.... 

1*3 

2156 

— 

252*5 

237*2 

192*8 

93*7 

— 

— 

6*9 

„ Alt- u. Neu- 

5*8 

187*6 

— 

238'0 

232-0 

206*4 

121*8 


— 

8*4 

Lübeck. 

3*7 

422*4 

— 

277-7 

85*3 

6*4 

0*1 


— 

204*3 

Magdeburg .... 

5*9 

202*7 

— 

303-8 

245*4 

168*9 

421 

— 

31*1 

— 

Mannheim. 

0*9 

208*1 

— 

273*5 

207-6 

95*1 

0-6 

159*4 

54-7 

— 

Metz. 

— 

265*1 

— 

241*1 

244*9 

173*8 

57*9 

— 

— 

17*1 


*) Erdgeschoss und I. Stock. — *) Einschliesslich der Anstaltsbevölkerung (1865 Bewohner). — 
*) Davon 5 Treppen hoch: Alt-Leipzig 792; Neu-Leipzig 22; über 5 Treppen hoch: Alt-Leipzig 8 ? 
Nen-Leipiig 0. — 4 ) Ortsanwesende Bevölkerung. — 5 ) Nicht besonders unterschieden. — fl ) Einschi, 
d« Anstaltsbevölkerung (3784 Bewohner). — 7 ) Mansarden-Wohnungen. 

10 * 
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viele Keller- und Dachwohnungen es noch in deutschen Städten giebt, wie 
viele Menschen in derartigen Behausungen leben und wie viele in so hohen 
Stockwerken, dass wenigstens die Kinder kaum ordentlich ins Freie kom¬ 
men, bis sie im Stande sind, sich selbst Trepp auf und Trepp ab zu be¬ 
wegen. 

„Da finden Sie Tabelle VIII in Breslau über 3700, in Hamburg über 
9000 Kellerwohnungen mit über 14000 bezw. 38000 Bewohnern (Tabelle IX), 
sehr reichliche Dachwohnungen in Frankfurt und Mannheim, fast in allen 
Städten zahlreiche Wohnungen im vierten Stockwerk und höher. 

„Zu dem Allem kommt der hohe Preis der kleinen Wohnungen, worüber 
Tabelle X Sie belehren mag, nach welcher in sehr vielen Städten der durch¬ 
schnittliche Miethepreis für eine einzimmerige Wohnung über 200 M. liegt, 
für eine zweizimmerige um 300 M. und höher, für eine dreizimmerige 
mindestens bei 280 M. (Liegnitz), meist bei 400 M. und mehr, in Berlin 
sogar über 600 M. Beurtheilen Sie diese Aufstellung nach den Gesichts, 
punkten, welche ich bei Besprechung der Tabellen II und III hervorgehoben 
habe, so werden Sie überzeugt sein, dass in den meisten deutschen Städten 
schon eine zweizimmerige Wohnung für die grosse Masse der Arbeiter zu 
theuer, eine dreizimmerige Wohnung völlig unerschwingbar ist. 

„Als letzte Ergänzung dieser Bilder bitte ich Sie auf die Tabelle XI 
über die Schnelligkeit des Wohnungswechsels verweisen zu dürfen. Da 
finden Sie, dass in manchen Städten, wie Charlottenburg, Hamburg, Metz, 
bis zu ein Viertheil aller Wohnungen innerhalb sechs Monaten gewechselt 
wird, dass etwa ein Zehntheil, in manchen Orten noch mehr, innerhalb 
Jahresfrist geändert wird, und dass in Berlin rund 80000 Menschen halb¬ 
jährlich, gegen 50000 alljährlich umziehen, so dass von den persönlichen 
Beziehungen älterer Zeiten zwischen Miether und Vermiether, von dem 
inneren Zusammenhang zwischen dem Menschen und seiner Wohnung bitter 
wenig mehr übrig geblieben ist. 

„Diese allerdings sehr summarische und höchst skizzenhafte Darstellung 
der Verhältnisse der kleinen Wohnungen in unseren Städten, meine Herren, 
dürfte doch für den Nachweis genügen, dass wir fast in allen grösseren 
Städten vor einer Wohnungsnoth stehen, die sich zusammensetzt aus einem 
grossen Mangel an kleinen Wohnungen überhaupt und aus der ungünstigen 
Beschaffenheit, der Ueberfüllung oder dem hohen Preise von sehr vielen 
der vorhandenen Wohnungen. Und Sie werden ferner nicht im Zweifel 
darüber sein, dass daraus ganz ausserordentliche Gesundheitsgefahren ent¬ 
springen. 

„Allerdings ist es ja sehr schwer, die Gesundheitsschäden ebenso zahlen- 
mässig zu erweisen, wie die einzelnen Erscheinungsformen der Wohnungs¬ 
noth selbst, da bei den Berechnungen z. B. über die Sterblichkeit oder die 
Seuchenfrequenz in ungünstigen Wohnungen andere mitwirkende Schädlich¬ 
keiten, wie mangelnde Ernährung und Erwärmung, Noth, Alkoholmissbrauch, 
Unreinlichkeit, sittliche Verwahrlosung nie völlig auszuschliessen sind, woraus 
denn Zweifler und Interessenten die Berechtigung herleiten, die Gesund¬ 
heitsschädlichkeit ungünstiger Wohnungsverhältnisse überhaupt so viel wie 
nur irgend möglich zu bestreiten und ihre Pflicht zur Abhülfe abzulehnen, 
gerade so, wie wir es einst erlebt haben, als im Interesse der Gesundheits- 
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X. Die durchschnittlichen Miethpreise 
für besetzte Wohnungen 1 ) nach der Zahl der heizbaren Zimmer 
1890 bis 1895. Statistisches Jahrbuch deutscher Städte, 
VIII. Jahrgang 1900, S. 73. 



y' ** " : 

Wohnungen mit heizbaren Zimmern 

Städte 

i 

Termin 

0 

1 1 

ohne mit 

Zubehör 

2 

3 

4 

Altona. 

Durchschnitt 

1. XII. 1890 

Miethpreise für eine besetzte Wohnung 
in Mark 

? 1 207 1 302 1 410 I 602 

» . . 

2. XII. 1895 

155 

205 

301 

408 

561 

Berlin. 

1. XU. 1890 

156 

231 

384 

645 

947 

» . 

2. XII. 1895 

132 

220 

365 

625 

932 

Breslau.. . 

1. XU. 1890 

— 

143 

244 

503 

761 

» . 

2. XJI. 1895 

— 

141 

227 

488 

735 

Dresden. 

1. XIL 1890 

109 

98 176 

305 

465 

699 

» . 

2. XU. 1895 

170 

116 209 

345 

499 

723 

Frankfurt a. M. 9 ) ... 

2. XU. 1895 

— 

173 ,0 ) 

280 

442 

660 

Frankfurt a. 0. 

1. XU. 1890 

— 

86 

161 

287 

430 

! 

71 . . . . | 

2. XII. 1895 

— 

80 : 90 

165 

290 

435 

Freiburg L Br. 

2. XII. 1895 

— 

— | — 

250 

400 

750 

Hamburg. 

2. Xn. 1895 

180 

216 

299 

418 

642 

Köln a. Eh. ...... 

1. XII. 1890 

185 

154 

237 

372 

535 

Königsberg i. Pr. 

2. XU. 1895 

103 

126 168 

302 

489 

691 

Leipzig., 

1. XII. 1890 

143 

93 176 

289 

462 

704 

• . 

! 2. XII. 1895 i 

336 

81 181 

281 

446 

669 

Liegnitz. 

2. XII. 1895 

— 

60 90 

165 

280 

425 

Lübeck. 

i 1. XII. 1890 

62 

72 1 124 

192 

322 

460 

* . 

1 2. XU. 1895 

68 

69 | 129 

194 

317 

449 

Magdeburg.I 

1. XII. 1890 

92 

142 

246 | 

445 

658 

S . 

2. XU. 1895 

89 

141 

245 | 

414 

593 

Mainz. 

31. XII. 1890 

— 

140 

240 

320 

550 

„ . 

2. XU. 1895 

— 

100 | 120 

220 

400 

650 

München. 

1. XU. 1890") 

— 

150 

270 

460 

660 

r . 

2. XII. 1895") 

110 

145 

260 ' 

460 

685 

71 . 

2. XII. 1895*) 

115 

135 l 200 

269 1 

474 

697 

71 .. 

2. XII. 1895*) 

98 

135 200 

230 | 

362 

507 


l ) Ausscbliessl. der untrennbar mit Geschäftslocalen verbundenen Wohnungen; bei 
Königsberg auch ausschliessl. der gewerblich mitbenutzten Wohnungen. — 2 ) Besetzte 
Hauptgebäude-Wohnungen. — 4 ) Besetzte Nebengebäude-Wohnungen. — *) Einschliessl. 
der bei Anmerkung 1 genannten Wohnungen. — 10 ) Für Mietwohnungen ohne Zubehör 
wurde 133 Mark, für solche mit Zubehör 202 Mark als durchschnittlicher Mietpreis 
ermittelt. — ll ) Durchschnittliche Mietpreise für besetzte und leere Wohnungen über¬ 
haupt. 
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XI. Schnelligkeit des Wohnungswechsels am 2. December 1895. 
Statistisches Jahrbuch deutscher Städte, VILJahrg. 1898,8.64. 


Städte 

Bezugsdauer 

Von 1000 bewohnten 
Wohnungen 

0 — 6 

Monate 

6 — 12 

Monate 

1 — 2 

Jahre 

0 — 6 

Monate 

6 — 12 

Monate 

1 — 2 

Jahre 

Berlin. 

| 80 190 l ) 

49 667 l ) 

72 139 

196*2 

121-5 

176-5 

Breslau. 

| 16 933 

9 454 

14 309 

191*6 

1069 

161-9 

Charlottenburg .... 

j 8 038 

4 854 

6 622 

258-0 

155*8 

2126 

Dresden. 

j 13 004 

8 246 

13 113 

164*3 

104*2 

165-7 

Frankfurt a. M. 

i _ 

— 

— 

— 

— 

— 

Halle a. S. 

4 654 

3 034 

4 106 

181*3 

118-2 

160*0 

Hamburg. 

39 757 *) 

3 213*) 

24 179 

289-3 

23*4 

175*9 

Hannover. 

8 778 

5 313 

8 235 

195*4 

118*3 

183*3 

Leipzig, Alt-. 

5 123 l ) 

3 537 l ) 

5 873 

137-7 

95-1 

157*8 

. Neu-. 

8 256 *) 

5 366 *) 

8 618 

169*9 

1104 

1774 

„ Alt- und Neu- 

13 379 l ) 

8 903 l ) 

14 491 

1560 

103*8 

168*9 

Liegnitz. 


— 

— 

— 

— 

— 

Lübeck. : 

| 2 394 ! 

3 035 

1 971 

144-1 

182*6 

118*6 

Magdeburg .! 

; — 

— 

— 

— 

— 

— 

Mannheim . 

! 3 602 l ) 

2 385 ') 

2 937 

1886 

1249 

153-8 

Metz . 

2 910 

2 805 

1 102 

253*6 

2444 

96*0 

München . 

19226 l ) 

10 801 *) 

1 15 076 

206-6 

1160 

162*0 


pflege gefordert wurde, dass die Fäcalien anders als bisher beseitigt werden 
und für bessere Wasserversorgung gesorgt werden müsse. Auch da hat 
man mancher Orten die Gefahr nicht anerkennen wollen oder sich über die* 
selbe hinweg getäuscht, bis die Typhus- und Choleraepidemieen eine nicht 
mehr misszuverstehende Sprache redeten. 

„Sollen wir jetzt wieder zögern, bis etwa die Pest ein neues schweres 
Lehrgeld von uns fordert? Zwar hat diese Seuche, welche sich mehr wie 
alle anderen an ungünstige Wohnungen heftet, bei ihrem erneuten Auf¬ 
treten ja bisher auf europäischem Boden die Schrecken nicht gerechtfertigt, 
die ihrem Namen von Alters her anhängen. Wer aber will sich darauf 
verlassen, dass das immer so bleiben wird? Die Krankheit hat uns schon 
in den wenigen Jahren seit 1894 so manche Ueberraschungen gebracht, dass 
wir sicher besser fahren, wenn wir uns auf das Schlimmste rüsten, als wenn 
wir uns einer sorglosen Zuversicht hingeben wollten. Die drei Wiener Fälle 
aus dem Herbst des Jahres 1898 geben in dieser Beziehung genugsam zu 
denken. Stellen Sie sich vor, dass diese Erkrankungen an schwerster, an¬ 
steckender Lungenpest nicht in einem gut geordneten Spital, sondern in 
einem engen städtischen Quartier mit überfüllten Wohnungen, wie ich sie 
eben geschildert habe, aufgetreten wären. Würde man auch dort der Seuche 
so rasch Herr geworden sein? 

l ) 0 — 5, 6 — 11 Monate. — *) 0 — 7, 8 — 12 Monate. 
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„In diesem Zusammenhang mochte ich Sie auf eine Schrift des Histo¬ 
rikers Hoeniger über den schwarzen Tod in Deutschland 1 ) aufmerksam 
machen, die schon 1882, also lange vor dem Wiederauftreten der Pest und 
auch vor all den socialpolitischen Erörterungen über die Wohnungsnotb in 
unseren modernen Städten entstanden ist. 

„Dort wird ausgeführt, dass die Uebervölkerung der damaligen Städte 
dem verheerenden Seuchenzuge des Jahres 1348 ausserordentlichen Vor¬ 
schub geleistet habe unter Bezugnahme auf eine sehr lesenswerthe Arbeit 
von Schmoller 2 ), welche „die gt osse wirtschaftliche Umgestaltung aller 
Dinge u im dreizehnten Jahrhundert, das rasche Emporblühen grosser Städte, 
die „Völkerwanderung vom platten Lande zu den Städten“, „jlie unerhörte 
Zunahme der Bevölkerung“ in den der Epidemie vorhergehenden Jahr¬ 
zehnten eingehend schildert. 

„Das sind doch Vorgänge, die sehr an die Entwickelung unserer moder¬ 
nen Städte erinnern, wenn auch zuzugeben ist, dass wir in Bezug auf öffent¬ 
liche und individuelle Reinlichkeit und zahlreiche andere Angelegenheiten 
der Gesundheitspflege unendlich viel besser daran sind, als die Bewohner 
mittelalterlicher Festungsstädte, und dass aller Orten die Vorkehrungen zur 
Unschädlichmachung der ersten Fälle jetzt zielbewusster und vollkommener 
sind als je irgendwo zu irgend welchen früheren Zeiten. 

„Nehmen wir aber auch an, dass die Pest uns völlig verschont, dass 
selbst in schweren Zeiten, die doch auch einmal wieder kommen können, 
Fleckfieber und Pocken unseren Städten fern bleiben, haben wir denn nicht 
bei der Cholera in Hamburg gesehen, wie selbst diese Krankheit sich vor 
Allem an die ungünstigen Wohnquartiere heftete? Und wie steht es mit der 
Tuberculose, wie mit Masern, Scharlach, Keuchhusten? Weise nicht jeder 
Arzt, dass diese Krankheiten in engen Wohnungen sich häufen und an Bös¬ 
artigkeit zunehmen? 

„Und doch ist die Verbreitung ansteckender Krankheiten bei Weitem 
nicht die übelste Folge von ungünstigen Wohnungsverbältnissen. Viel weiter 
reichend und verhängnisvoller ist das chronische Siechthum, das sich aus 
dem Mangel an Luft und Licht und aus den sonstigen Schädlichkeiten un¬ 
günstiger Wohnungen entwickelt, weil es sich dabei gegenüber den rasch 
vorüberrauschenden Seuchen um langdauernde Zustände handelt, die das 
Wohlbefinden, die Freude am Dasein und die Leistungsfähigkeit auf Jahre 
hinaus, wenn nicht für das Leben beeinträchtigen, auch die folgende Gene¬ 
ration schwächen und allmählich die gesammte Bevölkerung in ihrem körper¬ 
lichen Befinden und Können herabdrücken. 

„Und noch schlimmer als diese leiblichen Schäden sind die Einbussen 
an der geistigen Gesundheit des Volkes. Gerade dem Deutschen ist der 
häusliche Herd der Mittelpunkt seiner sittlichen Kraft, seines Glaubens und 
Dichtens, seines Strebens und Höffens, seines Glückes und seines Stolzes. 
Wo bleibt das Alles, wenn er den Herd mit Anderen theilen muss, wenn 

l ) Hoeniger, Der schwarze Tod in Deutschland. Berlin 1882, S. 65. — 

) Schmoller, Strasshurgs Blüthe und volkswirthscliaftlicbe Revolution des 
dreizehnten Jahrhunderts, eine Strassburger Rectoratsrede von 1874, abgedruckt 
in den .Quellen und Forschungen zur Sprach- und Culturgeschichte der Germani¬ 
schen Völker“. Strassburg 1874. Siehe besonders S. 16, 22, 32. 
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die Wohnung und die Nachbarn immer wieder wechseln und das heran- 
wachsende Kind gar keine Bilder einer häuslichen Heimath in sich auf- 
nimmt, wenn das enge Zusammenwohnen beider Geschlechter die Moral 
untergräbt, wenn der Frau es unmöglich wird, in den beschränkten Räumen 
Reinlichkeit und Ordnung aufrecht zu erhalten, und der Mann aus dem Un¬ 
behagen der Wohnung in das Wirthshaus entflieht. 

„Wer diese Zustände kennt und sieht, wie sie mit der Entwickelung 
unserer modernen Industriestädte von Jahr zu Jahr wachsen, wird nicht 
im Zweifel darüber sein, dass es dringend nothwendig ist, hier einzugreifen. 

„Wenn ich mich nunmehr zu den Abhülfsmaassregeln wende, so brauche 
ich wohl nicht auszuführen, dass dieselben natürlich auch noch auf manchen 
anderen Gebieten als dem der Wohnung zu suchen sind, Sie werden aber 
mit mir überzeugt sein, dass keine andere Ursache der geschilderten Zu¬ 
stände so greifbar ist, wie gerade die Wohnungsnoth, und dass diese daher 
mit aller Kraft bekämpft werden muss. 

„Dass dazu vor Allem eine Vermehrung der Wohnungen erforderlich 
ist, liegt nach dem, was ich schon auszuführen mir erlaubt habe, auf der 
Hand. Nur wenn die Zahl der kleinen Wohnungen ganz erheblich wächst, 
kann man schlechte Wohnungen beseitigen, überfüllte entleeren, nur daun 
wird es möglich, den unverhältnissmässig hohen Preis aller Kleinwohnungen 
herabzudrücken. 

„Wie aber kann man den Bau von Kleinwohnungen fördern? Dazu 
ist es in erster Linie nöthig, sich klar darüber zu werden, welche Umstände 
daran Schuld sind, dass der gegenwärtige Mangel an solchen WohnuDgen 
in den Städten entstanden ist. 

„Natürlich tritt einem dabei zunächst das ausserordentlich rasche und 
starke Wachsthum unserer Städte entgegen, das Sie des Näheren aus der 
Tabelle XII ersehen mögen. 1871 wohnten noch beinahe 64 Proc. der Be- 


XII. Von je 100 Bewohnern des Deutschen Reiches kamen auf 


Gemeinden 

1895 

in den 

Jahren 



1890 

1885 

1880 

1875 

1 1871 

von 

100000 und mehr Einwohnern ! 

1 

13*9 

11-4 

9'5 

7-24 

6*24 

4-80 

* 

20 000 bis unter 100 000 Einw. 

1 10*7 

9-3 

8*9 

890 

816 

7-68 

n 

5000 „ „ 20000 „ 

13*5 

11*5 

12*9 

12*54 

11-99 

1119 

n 

2000 „ „ 5000 , 

11*8 

10-3 

124 

12*71 

1259 

12-40 

unter 2000 Einwohnern . . • . 

501 

i 57-5 

56*3 

58*61 

6102 

j 63*93 



100*0 

j 100-0 

ioo-o 

100-00 

10000 

100-00 


völkerung des Deutschen Reiches in Ortschaften unter 2000 Einwohnern, 
jetzt sind es nur noch 50 Proc.; während 1871 nicht einmal 5 Proc. unserer 
Gesammtbevölkerung in Grossstädten von über 100000 Einwohnern wohnten, 
waren es 1895 schon beinahe 14 Proc., und jetzt wahrscheinlich noch mehr. 
Trotzdem kann hieran die Ursache nicht liegen, denn bezüglich aller an¬ 
deren Bedürfnisse dieser grossen Menschenmengen, wie Ernährung, Be¬ 
kleidung, Unterhaltung, Vergnügungen u. s. w. hat das Angebot mit der 
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Nachfrage vollkommen Schritt gehalten-, vielleicht sogar manchmal dieselbe 
überholt. 

„Ein schon wichtigerer Factor ist der, dass in den modernen Städten 
sehr viel kleine Wohnungen vernichtet werden, um an deren Stelle grosse 
Geschäfts- und Waarenhäuser, Gasthäuser und Bankpaläste zu erbauen, 
dass andere den wachsenden Verkehrs- und Verschönerungsbedürfnissen für 
Strassendurchbrüche, Quai- und Eisenbahnbauten, neue Plätze und Anlagen 
zum Opfer fallen, ja dass man sogar im angeblichen Interesse der öffent¬ 
lichen Gesundheitspflege sehr viele Kleinwohnungen beseitigt. 

„In Bezug auf diesen letzten Punkt will ich gar nicht davon reden, 
dass ja auch die Wohnungsbeaufsichtigung zur Schliessung von Wohnungen 
führt, und dass auch die bauliche Verbesserung kleiner Wohnungen eher 
eine Verminderung ihrer Zahl zur Folge hat; sondern vor Allem will ich 
erinnern an die in vielen deutschen Städten geübte Wegräumung grosser, 
alter, ungesunder Wohnquartiere, um, wie man sagt, mehr Luft und Licht 
in die Städte zu schaffen. Ein vortreffliches Vorgehen, wepn man nur 
gleichzeitig auch für Ersatz der beseitigten Wohnungen gesorgt hätte. Dass 
das nicht geschehen ist, ist nur daraus zu erklären, dass man sich noch in 
einem gewissen Zustande argloser Unkenntniss über die Wohnungsbedürf¬ 
nisse der Bevölkerung befand und nicht erkannte, dass man mit der allei¬ 
nigen Beseitigung noch so elender alter Wohnungsbaracken doch nur die 
Noth den Augen entzog und sie hinter die abgeputzten Wände moderner 
Wohnungscasernen verpflanzte, indem man an Stelle schlechter Wohnungen 
nunmehr überfüllte Wohnungen schuf. Desshalb ist es als ein grosser 
principieller Fortschritt zu begrüssen, dass in Hamburg bei dem dort jetzt 
begonnenen grossen Assanirungswerk nach dem Vorbilde des auf diesem 
Gebiete an Erfahrungen sehr viel reicheren England ausdrücklich der Wieder¬ 
aufbau gesunder kleiner Wohnungen beschlossen ist. Natürlich kann aber 
auch diese Maassregel höchstens nur das erreichen, dass der vorhandene 
Bestand an Kleinwohnungen nicht tiefer sinkt, keinenfalls aber den von Jahr 
zu Jahr wachsenden Mehrbedarf decken. 

„So kommen wir auf die wichtigste und entschiedenste Ursache des 
Mangels an Kleinwohnungen, auf die Thatsache, dass sich das Privatcapital 
immer mehr von dem Bau kleiner Wohnungen abwendet, weil dabei kein 
ausreichender Gewinn mehr zu erzielen ist. Was vor Allem gebaut wird, 
sind Wohnungen von drei und vier Zimmern, die für die meisten Miether 
zu theuer und zu gross sind und daher zur Aftervermiethung Anlass geben, 
wobei der Grundeigentümer den grossen Vortheil gewinnt, das Hisico für 
Mietheausfalle zu einem grossen und gerade in Bezug auf den unsichersten 
Theil von sich auf seine Miether abzuwalzen. 

„Offenbar beruht diese Erscheinung im Wesentlichen auf tieferen wirt¬ 
schaftlichen Ursachen, unter denen die unverhältnissmässige Höhe des Preises 
von Grund und Boden vor Allem zu nennen ist, Dinge, deren nähere Er¬ 
örterung ich den beiden auf diesem Gebiete sachkundigeren Herren Cor- 
referenten überlasse. Dessgleichen werden diese Herren Ihnen vortragen, 
welche Maassregeln gegen diese Erscheinung zu ergreifen sind. Ich habe 
hier nur einige Anforderungen zu besprechen, die im Interesse der öffentlichen 
Gesundheitspflege bei dem Bau von Kleinwohnungen gestellt werden müssen. 
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„Da ist es ja nun eine allbekannte Forderung, dass man draussen vor 
den Thoren der Städte auf möglichst billigem Boden Einzelfamilienhäuser, 
höchstens Vier- bis Achtfamilienhäuser bauen, jedem Arbeiter ein kleines 
Stück Garten geben und diese Arbeitercolonieen durch gute und billige Ver¬ 
kehrsmittel mit den Arbeitsstätten in Verbindung bringen solle. 

„Glücklich die Stadt, die das durchführen kann, und wer will es be¬ 
streiten, dass es in manchen Fällen gelungen ist, zumal wenn auch die 
Arbeitsstellen, die Fabriken, an der Peripherie der Stadt liegen. Grösser 
aber ist anscheinend die Zahl der Städte, die mit derartigen Bestrebungen 
weniger günstige Erfahrungen gemacht haben. Der Arbeiter will eben nicht 
nur in der Nähe seiner Arbeitsstelle wohnen, sondern in Gegenden, wo auch 
die Frau einen Erwerb finden kann, unfern den Schulen seiner Kinder, nahe 
den Unterhaltungen, den Vergnügungen, den politischen Versammlungen der 
Grossstadt. In diesem Bestreben legt er sich viel eher Entbehrungen in 
Bezug auf seine Wohnung auf als in Bezug auf irgend ein anderes Lebens- 
bedürfniss, weil die Schäden schlechter Wohnungen ihm nicht so rasch und 
augenfällig entgegentreten. Daher bleiben oft die besten Kleinwohnungen 
am Rande der Stadt leer, wenn sie nicht unter ihren Preis vermiethet wer¬ 
den, während die schlechten Wohnungen im Centrum der Stadt sich immer 
mehr überfüllen, und die Verkehrsmittel von den Arbeitern gerade um¬ 
gekehrt benutzt werden, als beabsichtigt war. Statt von ihren Wohnungen 
in den Vororten zur Arbeit in der Stadt zu fahren, fahren sie von ihren 
Wohnungen in der Stadt zu den draussen gelegenen Fabriken. Noch viel 
schwieriger aber wird die Ansiedelung der Arbeiter an der Peripherie dort, 
wo die Hauptarbeitsstelle in Mitten der alten Stadt gelegen ist, wie z. B. der 
Hafen in Hamburg. 

„Solchen Thatsachen gegenüber kann man sich gar nicht der Noth- 
wendigkeit entziehen, auch auf theuerem Grunde zu bauen, was dann noth- 
gedrungen zum Etagenhause führt, wenn man nicht aus lauter Theorie das 
Bessere zum Feind des Guten werden lassen und Idealen nacbjagen will, 
die einstweilen wenigstens an vielen Stellen unerfüllbar sind. So sind denn 
auch vieler Orten grosse Bauten mit zahlreichen kleinen Wohnungen ent¬ 
standen, gegen die man vom Standpunkte der Gesundheitspflege Einwen¬ 
dungen kaum erheben kann. Ich erinnere nur an die Peabody Buildings 
und die Wohnungen des Guinness-Trust in London, an so manche Bauten 
der Bau- und Sparvereine in Deutschland, oder der Gemeindeverwaltungen 
englischer Städte. 

„Ja manchmal geschieht für diese Häuser vielleicht noch zu viel, 
wenigstens hat der auf diesem Gebiete viel erfahrene frühere höchste Bau¬ 
beamte des Londoner Grafs^aftsraths Blashill 1 ) sich neuerlich auf der 
Jahresversammlung des Englischen Sanitary Institute in Southampton über 
die zu weit gehenden Anforderungen an die Strassenbreite, an Grösse und 
Höhe der Zimmer, Beschaffenheit der Fenster, Vorplätze, Treppen, Wasch¬ 
küchen, an die mechanischen Einrichtungen, an die Aesthetik der Bauten, 
ihre Feuersicherheit und statische Sicherheit lebhaft beschwert, da dadurch 


*) Blashill, Unhealthy Areas and Municipal Re-housing. Journal of the 
Sanitary Institution, Vol. XXI, Part. 1, April 1890, pag. 1. 
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die Wohnungen gerade für die Bevölkerungsklassen, denen man helfen will, 
zu theuer werden. 

„Nach dem, was ich in England gesehen habe, muss man ihm darin 
Recht geben. Ich glaube, dass in dieser Beziehung auch in Deutschland 
manchmal Fehler gemacht werden, worüber Herr Geheimrath Stübben sich 
nachher noch des Näheren auslassen wird. Ich habe hier nur hervorzuheben, 
dass andererseits selbstverständlich auch nicht unter das Maass herunter¬ 
gegangen werden darf, was verständige Baupolizeigesetze für jede gesund- 
heitsgemässe Wohnung verlangen, also namentlich ausreichenden Zutritt an 
Luft und Licht in allen Räumen, gute Einrichtungen zur Beseitigung der 
Fäcalien und sonstigen Abfallstoffe für jede Wohnung, gute Wasserver¬ 
sorgung und vollständige Abtrennung der einzelnen Wohnungen von ein¬ 
ander. 

„Aber auch dann, wenn man sich noch so sehr auf das durchaus Noth- 
wendige beschränkt und die Wohnungen so billig macht wie nur möglich, 
gelingt es nur selten, in die neu erbauten Wohnungen gerade die 
Leute hinein zu bekommen, welche man etwa mit Hülfe der Wohnungs¬ 
beaufsichtigung aus schlechten oder überfüllten Wohnungen hinausgetrieben 
hat und die selbstverständlich ein besseres Unterkommen besonders nöthig 
hätten. Das ist noch nirgends recht geglückt, so oft man es auch versucht 
hat, und zwar vor Allem wegen der Beschaffenheit der in Frage kommenden 
Bevölkerungsklassen. Sie haben es hier vornehmlich mit der untersten Hefe 
städtischer Bevölkerung zu thun, mit den zahlreichen durch Unordnung, 
Arbeitsscheu, Trunk, Prostitution, Verbrecherthum heruntergekommenen 
Existenzen und ihrem Anhang, des Weiteren mit Leuten, die nur vorüber¬ 
gehend in Folge von Leichtsinn in dieser Fluth untergetaucht sind, und 
schliesslich auch mit manchen besseren Elementen, die durch andauernde 
Krankheit, übergrossen Kindersegen, mangelnde Begabung, angeborene 
Willensschwäche, oder durch widrige Schicksalsschläge in ständige Noth ge- 
rathen sind; alles Menschen, die kein Vermiether gern aufnimmt, die Nie¬ 
mand gern als Nachbarn hat, die ihre Miethe schlecht zahlen, die Wohnung 
rascher verwohnen und verschmutzen als andere Leute und dieselbe immer 
wieder wechseln, die oft selbst es vorziehen, in verborgenen Schlupfwinkeln 
unterzukriechen, statt in besseren Räumen ihres Elends sich noch mehr be¬ 
wusst zu werden. Wie will man den Erbauer kleiner Wohnungen, wer er 
auch immer sein mag, zwingen, gerade diese Elemente in erster Linie auf¬ 
zunehmen? Das ist ebenso unmöglich, wie wenn man auf anderen Gebieten 
des socialen Lebens dem fünften Stande früher helfen wollte als dem vierten. 
Eb kann vielmehr nur dadurch eine Besserung eintreten, dass die guten 
Elemente des Arbeiterstandes in die neuen Wohnungen ein rücken, und dass 
in die von ihnen geräumten Wohnungen die dürftigeren Familien nach¬ 
rücken, worauf man dann die allerschlechtesten Wohnungen endgültig 
schliessen kann. Sonst ist den genannten Elementen einstweilen nur durch 
Wohlthatigkeit zu helfen, die ja auch schon in Form der Asyle für Obdach¬ 
lose und andere ähnliche Einrichtungen sehr viel Anerkennenswerthes ge¬ 
leistet hat. 

„Diese Sachlage hat gerade für den Hygieniker etwas recht Betrübendes, 
da diese Mitglieder der alleruntersten Bevölkerungsklassen saramt ihren 
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Wohnungen in Epidemiezeiten die Hauptträger und Verbreiter der Seuchen 
sind. 

„Um dieser Gefahr rechtzeitig Vorbeugen zu können, empfehle ich den 
Städten, dass sie für den Fall der Gefahr vollkommene Mobilmachungspläne 
ausarbeiten für Nothstandsbauten, in denen diese Leute Unterkunft finden 
können, welche man eigentlich schon viel früher durch die Wohnungs¬ 
beaufsichtigung aus ihren bisherigen ungesunden oder überfüllten Unter¬ 
kunftsräumen hätte vertreiben müssen, wenn nur anderweitig Platz für sie 
vorhanden gewesen wäre. So sind wir in Hamburg vorbereitet, an zwei 
Stellen der Stadt innerhalb weniger Wochen je eine Colonie ein- oder zwei¬ 
stöckiger Baracken fertig stellen zu können, in deren jeder rund 500 Men¬ 
schen in ein- und zweizimmerigen heizbaren Wohnungen Aufnahme finden 
können. Möge es nie nöthig werden, dass dieses hier nur kurz angedeutete 
Programm je zur Ausführung kommt. 

„Damit, meine Herren, stehe ich am Ende meiner Ausführungen, welche 
nur dazu dienen sollen, die beiden folgenden Hauptvorträge einzuleiten. 
Was ich Ihnen gesagt habe, ist nichts Neues. Wenn meine Worte aber 
dazu beitragen könnten, den mächtigen Chor von Stimmen, welche Maass¬ 
regeln zur Förderung des Baues von kleinen Wohnungen verlangen, durch 
die gewichtige Stimme unseres Vereins nachdrücklich zu verstärken, dann 
würde der Zweck derselben vollkommen erreicht sein.“ 

Correferent, Geh. Baurath Stfibben (Köln): 

„Meine Herren! Schon der Herr Vorredner hat den Gegenstand 
unserer Besprechung nach den beiden Hauptrichtungen gekennzeichnet: 
Verbesserung der vorhandenen Wohnungen, Beschaffung neuer Wohnungen. 
Das eine ohne das andere führt nicht zum Ziel. Verbot, Schliessung, Ab¬ 
bruch schlechter Wohnungen, zwangsweise und freiwillige Verbesserung 
derselben, gänzliche oder theilweise Ausweisung der Leute aus überfüllten 
Wohnungen, alles das ist nur in beschränktem Maasse wirksam und fuhrt 
neue Unzuträglichkeiten herbei, wenn nicht gleichzeitig neue Wohnungen 
in ausreichender Zahl und Beschaffenheit zur Verfügung gestellt werden. 
Und andererseits verhindert eine noch so grosse Zahl neuer Wohnungen 
nicht, dass viele wirtschaftlich tiefstehende Familien nach wie vor in den 
schlechtesten Wohnungen verharren oder Unterkunft finden, ja dass in leid¬ 
lich guten Verhältnissen lebende Arbeiterfamilien sich mit offenkundig 
schlechten Wohnungen begnügen, wenn diese den Oertlichkeiten des Erwerbs, 
des Unterrichts und des Vergnügens nahe liegen. Es bedarf desshalb der 
kraftvollen gleichzeitigen Thätigkeit auf beiden Gebieten. 

„Trotz so vieler Veröffentlichungen sind die vorhandenen Wohnzustände 
mancher Städte mit ihren gesundheitlichen und sittlichen Unzuträglichkeiten 
nicht hinreichend bekannt. Sehr viel Licht hat das statistische Jahrbuch 
deutscher Städte verbreitet, das nun schon im neunten Jahrgange steht; aber 
dennoch sind selbst über unsere Grossstädte die Mittheilungen bezüglich 
der Wohnverhältnisse recht lückenhaft, von den Mittel- und Kleinstädten 
zu schweigen. In einigen deutschen und schweizerischen Städten haben 
förmliche Wohnungsenqueten stattgefunden, indem die Wohnungen, besonders 
die mittleren und unteren Miethwohnungen, systematisch nach Grösse, Be- 
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schaffenheit, Bewohnerschaft, Miethpreis u. s. w. in der ganzen Stadt auf¬ 
genommen und verzeichnet wurden. An anderen Orten hat man wenigstens 
gelegentliche statistische Ermittelungen bei Volks- und Gewerbe-Zählungen 
veranstaltet oder strassenweise Stichproben vorgenommen. In vielen Städten 
aber ist die Untersuchung der Wohnungsschäden bis jetzt ganz unterblieben; 
man hat sich vielmehr auf vereinzelte Maassregeln beschränkt, wenn irgend 
ein besonders starker Uebelstand an die Oeffentlichkeit trat. Es wäre ein 
Irrthum zu glauben, dass in diesen Städten alles in schönster Ordnung sei. 
Indess, man muss das Uebel kennen, bevor man es heilen kann. 

„Mustergültig für derartige Enqueten sind die bekannten Arbeiten von 
Karl Bücher über die Wohnungen in Basel und von Karl Landolt 
über die Wohnungen in Bern, letztere Arbeit für unsere Zwecke fast zu weit¬ 
gehend. Die Lage, Grösse, die Luft- und Lichtverhältnisse, die Zugänglich¬ 
keit und Abschliessbarkeit, die Wasserversorgung und Entwässerung, die 
Aufbewahrung oder Beseitigung der menschlichen und sonstigen Abfallstoffe, 
die bauliche Beschaffenheit, ferner Zahl und Alter der Bewohner, Miethpreis, 
Häufigkeit des Wohnungswechsels u. s. w., dies sind die Hauptgegenstände 
der Ermittelung. Wir empfehlen desshalb in unseren Ihnen mitgetheilten 
Schlusssätzen zunächst die „Ermittelung der vorhandenen Missstände durch 
eine gründliche Aufnahme aller städtischen Kleinwohnungen“. Wieweit die 
Gründlichkeit in der einzelnen Stadt und im einzelnen Falle zu treiben, wie 
weit der Begriff „Kleinwohnungen“ zu fassen sei, das möge nach den örtlichen 
Verhältnissen bestimmt werden. Wir wollen keine Uebertreibung empfehlen 
und keine unnöthige Unruhe stiften. Die Wohnungen unserer oberen und 
mittleren Klassen lassen, wenn die Gemeinde selbst hinsichtlich der Wasser¬ 
versorgung, Canalisation, Bauordnung, Strassenreinigung und Abfuhr ihre 
Schuldigkeit gethan hat oder thut, im Allgemeinen wenig in gesundheitlicher 
Beziehung zu wünschen übrig. Etwaige Uebelstände pflegen sich auf Ent- 
wässerungs- und Abortanlagen zu beschränken. Wiewohl derartige und 
andere Missstände keineswegs gleichgültig sind, ist es doch verständig, die 
eigentliche Enquete möglichst einzuschränken auf die Wohnungen der unteren 
Klassen, denen man helfen will, auf die sogenannten Kleinwohnungen, deren 
unzureichende Beschaffenheit man in grösserem Umfange zu vermuthen 
Grund hat. 

„Sind die Missstände bekannt, so ist die Privatthätigkeit, sowie die 
Thätigkeit der Gemeinden und der Polizeibehörden berufen, an der Ver¬ 
besserung mitzuwirken, die Privaten und die Gemeinden durch positive 
Ma&88nahmen, die Polizei durch Verbot und Zwang. 

„Die Privatthätigkeit auf diesem Gebiete trägt wesentlich den Cha¬ 
rakter der Wohlthätigkeit. Einzelne menschenfreundliche Persönlichkeiten 
oder Gesellschaften haben in England und auch in Deutschland bekanntlich es 
sich zur Aufgabe gestellt, schlechte Wohnhäuser aufzukaufen, in Stand zu 
setzen, zu verbessern, umzubauen, theilweise oder ganz abzubrechen und 
neu wieder aufzubauen, und, nachdem so ein gesundheitsgemässer Zustand 
hergestellt ist, die Wohnungen unter eigener Controle wieder zu vermiethen. In 
England ist auf diesem Wege sehr viel geleistet worden. Eine andere segens¬ 
reiche Thätigkeit wird von sogenannten „Wohnungsvereinen“ entfaltet, 
z. B. vom Wohnungs-Verein in München-Gladbach. Sie unterstützen durch 
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Geldspenden und sonstige Mittel wirtschaftlich schwache, insbesondere 
kinderreiche Arbeiterfamilien, um es ihnen zu ermöglichen, geeignete und 
hinreichend geräumige Wohnungen anzumietben, mit genügendem Haus- 
geräth sich zu versehen und einen ordentlichen, reinlichen Haushalt zu 
führen. Der Wohnungsverein in München-Gladbach, dessen Wirken mir 
vorbildlich zu sein scheint, hat sich folgende Ziele gesteckt (s. Anmerkung 1): 

Anmerkung 1. 

Wohnung»-Verein 

für M.-Gladbach, Gladbach-Land und Neuwerk. 

§. 1. Zweck des Vereins ist, durch Besserung der Beschaffenheit der Miet¬ 
wohnungen die Lage der arbeitenden Klassen in gesundheitlicher und sittlicher 
Beziehung zu heben. 

§. 2. Um es den Arbeitern zu erleichtern, sich Wohnungen zu beschaffen, die' 
den Anforderungen der Gesundheitspflege und der Sittlichkeit entsprechen, werden 
u. A. folgende Mittel in Aussicht genommen: 

1. Einrichtung einer Nach wei sestelle für leerstehende oder zu 
einem bestimmten Termine zu vermiethende Wohnungen. 

2. Controle der Beschaffenheit der Wohuungen durch geeignete 
Organe, mit besonderer Berücksichtigung der genügenden Grösse in 
Bezug auf die Zahl der Familienglieder der Anmiether. 

3. Vermittelung von MiethWohnungen sowie Anmiethen 
solcher seitens des Vereins zum Weitervermiethen an Familien. 

4. Zuwendung von Darlehen und Zuschüssen zu den Miethaus¬ 
lagen, wobei brave Arbeiterfamilien in erster Linie berücksichtigt werden 
sollen. Die Rückzahlung gegebener Darlehen soll moralisch verpflichtend 
sein, wenn die Verhältnisse der Familien sich in entsprechendem Maasse 
gebessert haben. 

5. Persönlicher Verkehr der Organe des Vereines mit den 
betreffenden Familien, soweit dies möglich ist. Durch denselben soll 
der Sinn für geordnetes Familienleben gehoben und das Verständnis« 
für das wahre häusliche Glück und für die Nothwendigkeit einträchtigen 
Zusammenhaltens der Familienglieder geweckt werden. Ebenso soll da¬ 
durch der Sinn für Reinlichkeit und ordentliche Führung des Haushaltes, 
sowie für gute Instandhaltung und passende Ausschmückung der Wohn¬ 
stätte gefördert werden. Ein Zuschuss für Ausstattung der Wohnung 
soll nicht ausgeschlossen sein. 

6. Fürsorge, dass die halberwachsenen — selbstredend die erwachsenen — 
Kinder nach beiden Geschlechtern getrennte Schlafstätten erhalten, sowie 
dass die Kinder im rechtzeitigen Alter aus der Schlafstätte der Eltern 
entfernt werden. 

7. Förderung des Sparsamkeitssinnes, der vor Allem in pünkt¬ 
licher Miethzahlung sich bethätigen soll. 

Die Errichtung einer Miethzinssparkasse durch den Verein bleibt 
Vorbehalten. 

8. Bekämpfung des Kostgängerwesens. Vom Verein berück¬ 
sichtigte Familien sollen ohne specielle Genehmigung des Vorstandes 
Kostgänger nicht halten dürfen. 

§. 3. Den Vorstand des Vereins bilden zunächst diejenigen Herren, die sich zor 
Erreichung der genannten Zwecke zusammengefunden und das vorliegende Statut 
durch Namensunterschrift als bindend anerkannt haben. Die Zahl der Vorstands¬ 
mitglieder soll nicht unter 6 sein. Ausscheidende Mitglieder werden durch Zu¬ 
wahl ergänzt. Die Zuziehung von Arbeitern und anderen geeigneten Personen 
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Einrichtung eines Wohnungsnachweises, Controle der Beschaffenheit und 
Benutzung der Wohnungen, Vermittelung von Miethwohnungen, sowie An- 
miethung solcher behufs Weitervermiethung, Zuwendung von Darlehen und 
Geldunterstützungen, persönlicher Verkehr mit den unterstützten Familien, 
Fürsorge für getrennte Schlafstätten, Förderung der Sparsamkeit, Bekämpfung 
des Kostgängerwesens. Der Vorstand des Vereins ist in allen Maassnahmen 
selbstständig. 

„Nach einer mir freundlichst ertheilten Auskunft hat der seit vier 
Jahren bestehende Verein bis jetzt 35 000 Mark Mitgliederbeiträge und 
ein Legat von 20000 Mark erhalten; er hat nur einen Angestellten im 
Nebenamte mit bescheidener Vergütung. Derselbe ist zugleich Vorsteher der 
Arbeitsnachweisanstalt, was die Thätigkeit sehr erleichtert. In einem Frage¬ 
bogen (s. unten Anm. 2) werden die Verhältnisse eines Antragstellers, auch 

zur Mitarbeit im Vorstände mit berat hend er Stimme bleibt dem letzteren über¬ 
lassen. 

§. 4. Die Mitglieder des Vereins bilden alle diejenigen, die einen beliebig hohen 
jährlichen Beitrag zahlen, um damit die Vereinszwecke zu erfüllen. Dieselben 
sind berechtigt, dem Vorstand diejenigen Familien, deren Berücksichtigung sie 
wünschen, namhaft zu machen, verzichten im Uebrigen bis auf Weiteres auf alle 
besonderen Hechte im Vereine, sie schenken dem Vorstande das Vertrauen, dass der¬ 
selbe die eingehenden Gelder im Sinne der Vereinszwecke gewissenhaft verausgaben 
und verwalten wird. Dieselben erhalten jährlich einen Rechenschaftsbericht des 
Vorstandes mit Rechnungsablage, deren Richtigkeit durch drei im Berichte 
bezeichnete und vom Vorstande dazu ernannte Rechnungs - Revisoren geprüft ist. 

§. 5. Der Vorstand behält sich vor, Vertrauensmänner zu ernennen, Ausschüsse 
mit berathender Stimme zu bilden und alle diejenigen Mittel in Anwendung zu 
bringen, die ihm zur Erreichung der Vereinszwecke geeignet erscheinen. Er hat 
das Recht, Statutänderungen im Sinne der Vereinszwecke, sowie eine besondere 
Geschäftsordnung zu beschliessen. 

§. 6. Bei Auflösung des Vereins wird das Vereinsvermögen nach den Anord¬ 
nungen des letzten Vorstandes zu gemeinnützigen Zwecken verwandt. 

M. -Gladbach, den 18. August 1896. 

Anmerkung 2. 

/ 190 Antragsteller:. 

beantragt: 

Fragebogen. 

1. Name des Mannes: 

„ der Frau: geborene . 

Strasse No. 

(wohnte bis 1 „ „ ) 

2. Name des Hausbesitzers: 

3. Aus wie viel Personen besteht der Hausstand: Personen, 

Vater: Mutter Jahre alt, 

Knaben: „ „ 

Mädchen: „ „ 

(Niederkunft der Frau ) 

4. Namen und Alter der ausserdem zum Hausstand gehörigen Personen und 

VerhältniBS derselben zum Haushaltungsvorstand: (Vater, Mutter 
des Mannes oder der Frau, Kostgänger etc.) 
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die Zahl der Betten u. s. w., klargelegt; das Bürgermeisteramt wird 
alsdann um die Ortsangehörigkeit, die Führung and die Armenunter- 
Stützung befragt. Armenunterstützte Personen werden vom Vereine nicht 
berücksichtigt. Der revidirte Fragebogen gelangt an den aus sechs Personen 
bestehenden Arbeitsausschuss des Vorstandes. Miethznschüsse werden nur 
gewährt gegen Vorzeigung der Miethequittung des vorhergegangenen Monats, 
was sehr erziehlich wirkt. In Folge der pünktlichen Miethzahlung verringert 
sich die Zahl der Umzüge, was die Verhältnisse der Leute verbessert. Durch 


5. Welches Einkommen ist in dem Hausstände, wo arbeitet der Vater und 


wo sind die Kinder beschäftigt: 
der Mann arbeitet bei 
die Frau „ „ \ 

jähr. Sohn „ „ 

durchschnittlich 

ä M. p. Woche 

v n 

r> n 

r» r» T) 

i) Tochter „ „ 

V » 

v n 

n rt rt n n r) 

6. Welche Miethe zahlt die Familie? Mark pr. Jahr, für Zimmer. 

7. Zahl der Betten: einschläflge. zweischläfige, Kinderbetten, Wagen, 

Wiege. 

8. Der jetzige Miethvertrag läuft 
gekündigt werden. 

ab; es muss bis 

Diese Seite bitten wir unansgefüllt zu lassen, da solche vom Vereine ans* 

gefüllt wird. 

Auskunft der Armenverwaltung: 
Unterstützungswohnsitz : 

Armen Unterstützung: 

Kinderzahl Kostgänger gemeldet: 

; zuletzt erhalten: 

Auskunft der Arbeitgeber: 

Verdienst pro 

durchschnittlich Mark 

Auskunft von: 


1. Zahl der ausserdem im Hause wohnenden Familien und Gesammtkopf* 


zahl derselben: 

2. Zahl der Aborte: 

3. Brunnen oder Wasserleitung : 

4. Zustand der Wohnung, gut, mittelmässig, schlecht, sehr schlecht, feucht, 

reinlich : 

5. Lage der Wohnung im Haupthause oder Anbau: 

6. a. Wohnzimmer, Grösse nach cub. Inhalt: 

b. Schlafzimmer, „ „ „ „ 

r> n n r> n 

» nun» . 

7. Fussboden und Belag: 
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Lieferung von Betten und Bettsachen wird bezweckt die Trennung des 
Schlafens nach Geschlechtern und die Verminderung von Ansteckungen in 
Familien, welche an Schwindsucht und sonstigen Krankheiten leiden. Die 
Bettsachen werden unauffällig Abends zugestellt; es wird der Vorbehalt der 
Zurücknahme gemacht, wenn nicht grösste Ordnung und Reinlichkeit geübt 
werden sollte. Vor der Lieferung muss die Wohnung gründlich gereinigt, 
unbrauchbare Abfälle und altes Gerümpel müssen beseitigt werden. — Bei 
grosser Kinderzahl wird wo möglich ein weiteres Zimmer angemiethet; kann 
dies nicht beschafft werden, so wird provisorisch ein Vorhang geliefert, um 
ein Schlafzimmer in zwei Abtheile zu trennen. — Volksthümlich gehaltene 
Aufsätze werden von Zeit zu Zeit in gelesenen Zeitungen veröffentlicht, 
welche auf die Nothwendigkeit der Lüftung und Reinhaltung der Wohnungen 
hinweisen. — So waltet der Verein im Stillen seinen Zwecken nachgehend; 
er hat in zahlreichen Familien, in denen Unordnung, Schmutz undUnfriede 
herrschte, Wandel geschaffen und hofft, da er sich bei der Bürgerschaft 
grosser Beliebtheit erfreut, seine Ziele in steigendem Maasse zu erreichen. — 

„Derartige Privatbestrebungen sind im hohen Maasse anerkennens- 
werth, weil sie den unteren Volksschichten gerade auf einem Gebiete bei¬ 
springen, auf welchem diese sich verhältnissmässig leicht mit schlimmen 
Entbehrungen und Uebelständen abfinden, weil sie deren einschneidende 
gesundheitlichen und sittlichen Gefahren unterschätzen oder nicht erkennen. 
Aber die private Thätigkeit kann immerhin nur einem schmalen Theile der 
Wohnmissstände Vorbeugen, wenn sie nicht durch die Mitwirkung der 
Gemeinde kräftig unterstützt wird. Die Unterstützung kann gewährt 
werden durch den Beitritt der Gemeinde als Mitglied zu derartigen Vereinen, 
durch persönliche Anregung und Förderung, durch Theilnahme an der Ver¬ 
waltung und durch besondere Geldzuschüsse. Es scheint mir, dass diese 
gewissermaassen intime Thätigkeit zur Verbesserung der Wohnungszustände 
in deutschen Städten weit ausgedehnter und kräftiger angeregt, gepflegt 
und unterstützt werden müsste, als es in Wirklichkeit der Fall ist, und dass 
bei der Verallgemeinerung dieser Art von Wohnungsfürsorge nachhaltige 
und erfreuliche Ergebnisse erzielt werden würden. 

„Auch die eigentliche Gemeindethätigkeit zur Ver¬ 
besserung vorhandener Wohnungen ist in Deutschland bisher eine 
recht schwache gewesen. In wie thatkräftiger Weise zahlreiche Städte in 
Grossbritannien gegen die schlechten Wohnungen Vorgehen, das haben wir 
in letzter Zeit besonders klar aus dem Reiseberichte von Olshausen und 
Reineke über Wohnungspflege in England und Schottland erfahren, der 
in unserer Vierteljahrsschrift abgedruckt ist 1 ). Die Erwerbung, nötigenfalls 
Enteignung, gesundheitswidriger Wohngebäude einzeln oder in ganzen 
Gruppen seitens der Gemeinden ist dort keine Seltenheit. Die Gemeinde 
sorgt für theilweise oder gänzliche Niederlegung oder für Instandsetzung 
derselben und betreibt oft in grossem Umfange die Errichtung der erforder¬ 
lichen Ersatzbauten in eigener Verwaltung oder durch Unternehmer. 

„Die englische Gesetzgebung weist bekanntlich den Gemeinden diese 
Aufgabe ausdrücklich zu und erleichtert die Ausführung durch zielbewusste 


') VergL Vierteljahrsschrift für öff. Gesundheitspflege Bd. XXIX, 8. 195 bis 240. 
Vierteljahruchrift fllr Gesundheitspflege, 1901. 11 
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Wohnung8- und Enteignungsgesetze, besonders die bekannten Torren 
Cross - und Housing of the Working Classes-Acts . Wir haben im Deutschen 
Verein für öffentliche Gesundheitspflege wiederholt ähnliche gesetzliche 
Maassnahmen für Deutschland empfohlen, bisher aber mit geringem Erfolg. 
Es ist daher leider zu befürchten, dass auch in der nächsten Zukunft die 
Thätigkeit der Gemeinden zur Verbesserung, Beseitigung und Ersetzung 
schlechter Wohngebäude eine bescheidene sein wird. Wir sind verpflichtet, 
immer wieder auf diesen Punkt hinzuweisen, da alle unsere Bestrebungen 
in der Wohnungsfrage nur vom halben Erfolge begleitet sein werden, so 
lange mit den gesundheitswidrigen Wohnungsschlupfwinkeln, an denen es 
fast in keiner Stadt fehlt, nicht energisch aufgeräumt wird. Erfreulich ist 
das Vorgehen des Kreises Merzig, der nicht bloss neue Häuser bank 
sondern auch bei unentgeltlicher Aufstellung von Entwürfen und unter 
leichten Bedingungen den Umbau ungesunder Wohnungen und Wirthschafts- 
gebäude auf Antrag der Eigenthümer vornimmt, welche das aufgewendete 
Capital mit 6 Proc. jährlich zu verzinsen und zu tilgen haben. Von grosser Be¬ 
deutung ist ferner ein in Ausführung genommenes Sanirungsunternehmen der 
Stadt Hamburg. Obschon das dort im Jahre 1898 erlassene Wohnungspflege¬ 
gesetz die Ansprüche der Hygieniker nicht ganz befriedigt, ist doch lebhaft 
anzuerkennen, dass die Verbesserungsbestrebungen nicht geruht haben, und 
dass nunmehr von drei als besonders stark der Sanirung bedürftigen alten 
Stadttheilen ein am Hafen gelegenes ungesundes Stadtviertel gründlich 
verbessert wird. Es handelt sich um den Abbruch und Neubau von etwa 
1250 Wohnungen mit 5300 Einwohnern. Herr Baupolizei-Inspector 
Olshausen hat sich bereit erklärt, nachher über diese umfangreiche 
Sanirungsmaassregel, welche eine Ausgabe von etwa 7 Millionen Mark er¬ 
fordert, einige nähere Mittheilungen zu machen. 

„Die polizeiliche Thätigkeit allein vermag solche einschneidenden 
Verbesserungen nicht zu bewerkstelligen. Aber sie kann doch Vieles erreichen 
und hat in Preussen, Hessen, Baden und anderen Staaten bereits Vieles 
erreicht, indem sie den schlechten Wohnungen durch Wohnungspolizei¬ 
verordnungen und Wohnungscontrolen nahe getreten ist und mit sanftem 
Zwang manche Uebelstände abgestellt hat. Ebenso wichtig als die polizeiliche 
Nöthigung, die bei der Wohnungscontrole bemerkten Missstände soweit als 
möglich auszuräumen, ist die polizeiliche Behinderung, durch Benutzung 
mangelhafter Gelasse für Wohn- und Schlafzwecke und durch Ueberfüllung 
der Wohnungen und Schlafstellen derartige Missstände hervorzurufen. Die 
drei Referenten, welche auf unserer Kölner Versammlung vor zwei Jahren 
über die regelmässige Wohnungsbeaufsichtigung und die behördliche 
Organisation derselben Berichte erstatteten, haben die Erfolge der 
wohnungspolizeilichen Thätigkeit bestätigt, aber auch auf die gleichzeitig 
nothwendige reichliche Beschaffung geeigneter, neuer Kleinwohnungen hin¬ 
gewiesen. 

„Auch zur Beschaffung neuer Wohnungen handelt es sich 
um Maassnabmen der Polizei, um die private Unternehmung und das Wirken 
der Gemeinde. Herr Oberbürgermeister Ad ick es wird hierüber eingehender 
sprechen. Mir liegt es nur ob, über die Privatthätigkeit und über den 
bautechnischen Theil der polizeilichen und communalen Maassnahmen mich 


Digitized by LaOOQle 



Die kleinen Wohnungen in Städten, ihre Beschaffung und Verbesserung. 163 

zu äussern, insbesondere über die Fragen der Bauordnung und des städtischen 
Bebauungsplanes. 

„Wichtig ist, so heisst es in unseren Schlusssätzen, vor allem das 
Zusammenwirken der privaten Bauthätigkeit einerseits und der Arbeit 
der Behörden und öffentlichen Verbände andererseits. Die Privatthätigkeit 
in ihren verschiedenen Gestaltungen ist schon desshalb unentbehrlich, weil 
ohne sie die Herstellung der genügenden Zahl kleiner und grosser Wohnungen 
in unserer Zeit geradezu unmöglich sein würde. Hiernach ist es oberster 
Grundsatz für alle unsere Bestrebungen, dass in den Anordnungen und in 
dem Wirken der Behörden und öffentlichen Verbände alles sorgfältig ver¬ 
mieden werden muss, was einer gesunden Privatthätigkeit hindernd in den 
Weg tritt, und dass alles geschehen muss, was diese Thätigkeit fördert. Die 
richtige Abgrenzung des privaten und des öffentlichen Arbeitsgebietes ist 
von grösster Wichtigkeit. In der Theorie ist sogar die Befürchtung gerecht¬ 
fertigt, dass durch eine zu weit gehende Wohnungsfürsorge der Gemeinde die 
Privatthätigkeit gelähmt werden könnte; glücklicherweise ist jedoch bisher 
ein derartiger nachtheiliger Einfluss nicht bemerkt worden. 

„Die Aufgabe von Stadt und Gemeinde besteht vor allem darin, die 
Grundlagen und Voraussetzungen einer gesunden privaten Bauthätigkeit zu 
schaffen und dem Eingreifen ungesunder Speculationen entgegen zu wirken. 
Nicht nur die Erscheinungsformen vorhandener Uebelstände sind zu be¬ 
kämpfen, weil sonst durch Augenblickserfolge nachhaltig wirkende Maass¬ 
nahmen hintangehalten werden. 

„Zunächst handelt es sich um den Erlass verständiger baupolizei¬ 
licher Bestimmungen. Die Frage, ob überhaupt die Baupolizei die 
allseitig als nöthig erkannte, vermehrte Beschaffung von Kleinwohnungen 
fördern könne, muss bejaht werden. Sie kann durch ihre baupolizeilichen 
Vorschriften den Bau von kleinen Häusern erleichtern, den Bau von Mieth- 
casernen erschweren. Der Zug geht in unseren Städten leider zur Mieth- 
caserne. Ich sage „leider“ und glaube nicht nöthig zu haben, dieses Wort 
zu begründen in einer Versammlung, welcher die gesundheitlichen, socialen 
und sitttlichen Gefahren und Nachtheile des Zusammenwohnens vieler 
Familien auf einem hoch und dicht bebauten Grundstücke bekannt sind, 
Nachtheile, die um so schwerer ins Gewicht fallen, je zahlreicher und unbe¬ 
mittelter die in beschränkten Räumen zusammengepferchten Bewohner und 
je weniger die einzelnen Wohnungen von einander getrennt sind. Nun ist 
das Massenmiethhaus leider an manchen Orten zur wirtschaftlichen Not¬ 
wendigkeit geworden in Folge des Ansteigens der Bodenwerthe. Diese Werte 
sind eben auf diejenige Höhe angestiegen, welche durch die Rente bestimmt 
wird, die aus der Bebauung des Bodens mit einem Massenmiethhause zu 
erzielen ist. Mietherträgniss und Bodenpreis sind zwei Keile, die sich 
gegenseitig antreiben. Als Grundlage der Rechnung dient die vermutliche 
Mietheinnahme für die Zimmereinheit der kleinen Mietwohnungen, besonders 
der ein-, zwei- und dreizimmerigen Wohnungen. Es ist eigentümlich, dass 
dieser Zimmermiethpreis nicht etwa, wie man glauben möchte, mit der inten¬ 
siveren Ausnutzuug des Bodens, also mit der Vermehrung der Wohnungen 
in einem Hause abnimmt. Die von meinem Herrn Vorredner mitgetheilte 
Tabelle Nr. X und die bekannten Untersuchungen von R. Eberstadt in 

11 * 
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Berlin begünstigen vielmehr den umgekehrten Schluss: je grösser das 
Massenmiethhaus wird, desto höher wird die Miethe des einzelnen Wohn- 
raume8. In der genannten Tabelle finden sich die niedrigsten Zahlen bei 
Liegnitz, Lübeck und Frankfurt a. 0., die höchsten bei Berlin, Dresden, 
Breslau. Es ist eine bekannte Erscheinung, dass die hohe und enge Ueber- 
bauung der Grundstücke nicht etwa die Miethen ermässigt, sondern die 
Bodenpreise steigert und mit ihnen die Miethen. Desshalb beruht z. B. die 
in jüngster Zeit in Stuttgart empfohlene Baupolitik, durch Zulassung 
höherer und dichterer Bebauung das Wohnen zu verbilligen, auf einem 
wirtschaftlichen Irrthume. 

„Die Bodenpreise stehen nicht auf gleicher Höhe im ganzen Stadt¬ 
gebiete. Sie sind am höchsten im Stadtkern, wo ausser der Wohnungs- 
miethe die Ladenmiethe werthsteigernd mitwirkt, am niedrigsten am Rande 
des Aussengeländes, wo neben dem landwirtschaftlichen Erträgniss die 
Speculation auf demnächstige Ueberbauung eine noch geringe Rolle spielt. 
Je näher, nach den örtlichen Verhältnissen, der vermutliche Zeitpunkt der 
Bebauung rückt, desto höher steigt der Bodenpreis und — im Hinblick auf 
die zu erwartende Bodenrente — auch der Bodenwerth. So bilden die 
Werte der unbebauten Grundstücke in der städtischen Feldmark eine un- 
unterbrochene Reihe von beispielsweise 1 Mark bis 50 Mark für das Quadrat¬ 
meter, je nachdem die überall mit Recht oder Unrecht tätige Speculation 
den Zeitpunkt der Bebauung vermöge der allmählichen Ausdehnung der Stadt 
als entfernt oder als nahe einschätzt; und die Grenze der Werth Steigerung 
calculirt sich aus der Rente, welche nach der polizeilich zugelassenen 
höchsten und dichtesten Bebauung aus dem Grundstück gezogen werden 
kann. Wo aber diese Grenze, d. h. der Höchstwerth, annähernd oder ganz 
erzielt, wo er bezahlt oder beliehen ist, da ist in manchen grossen Städten 
zugleich die höchste und dichteste Bebauung, wie sie im Massenmiethhaus« 
uns entgegentritt, leider zur wirtschaftlichen Notwendigkeit geworden. 

„In diesem Sinne und in dieser Beschränkung ist es die polizeiliche 
Bauordnung, welche die Boden werte schafft und nach oben begrenzt, und 
welche selbst die Baudichtigkeit im Allgemeinen und das MassenmiethhauB 
im Besonderen hervorruft. Umgekehrt ist aber auch die Bauordnung imStande, 
durch Baubeschränkungen und Verbote den Bodenpreis weniger hoch an- 
steigen zu lassen und die Errichtung des aus socialen und gesundheitlichen 
Gründen vorzuziehenden kleinen Hauses zu fördern. 

„Wo der bereits hoch gestiegene Bodenwerth das grosse Miethhaus notb- 
wendig macht, darf die Bauordnung nicht verbietend eingreifen. Die 
wirtschaftlichen Schädigungen könnten sonst leicht schlimmer sein, als 
diejenigen Uebelstände, die man bekämpfen will. Wo aber die Bodenwerthe 
noch mit dem landwirtschaftlichen Maasse gemessen werden, da hat das 
polizeiliche Verbot von Miethcasernen nicht die geringste üble Wirkung. 
Man erkennt hieraus, dass die Scala der tatsächlich vorhandenen, d. b. 
der mit oder ohne Speculation bereits gewordenen Bodenwerthe zugleich eine 
von wirtschaftlichen Schädigungen freie Scala an die Hand giebt zur Ab¬ 
stufung der Bauordnung. Bis vor wenigen Jahren aber hatten die bau¬ 
polizeilichen Vorschriften fast ausnahmslos für ganze Stadtbezirke, ja für 
ganze Regierungsbezirke, einen einheitlichen Inhalt, und in den meisten 
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Städten ist es heute noch so. Die Baupolizeivorschriften fussten oderfussen 
auf dem Bauwesen, wie es in den alten Stadttheilen bei den dortigen hohen 
Grundstückspreisen sich herausgebildet hat, und übertrugen oder übertragen 
somit, ohne Absicht, diese Bauart mit all ihren socialen und sanitären 
Mängeln auf das jungfräuliche, billige Gelände der Stadtumgebung. Nament¬ 
lich bei den ostdeutschen Städten sah und sieht man grosse Miethcasernen, 
einen engen Hof umschliessend, zwischen den Kartoffelfeldern sich erheben, 
mächtige Mauerklumpen, eine Unzahl von Wohnungen enthaltend, die genau 
dasjenige Mindestmaass von Luft, Licht und Raum darbieten, mit welchem 
die Polizei in der engen und theueren Altstadt sich glaubt begnügen zu 
müssen. Aber auch am Rhein und in Süddeutschland gewahren wir die 
Entwickelung in derselben Richtung: fortwährende Steigung der Behausungs- 
ziffer, Vergrös8erung der Gebäude, Verdrängung des kleinen Eigenhauses 
und des Einfamilienhauses, Entstehung ausgedehnter Miethhäuser selbst im 
entlegenen Aussengelände der Städte. Bremen mit 7 und Berlin mit 70 
Einwohnern in jedem Hause durchschnittlich bilden etwa Anfang und Ende 
der bisherigen Entwickelung. Und diese bedauerliche sociale und gesund¬ 
heitliche Verschlechterung des Wohnens geht, wie schon angedeutet, nicht 
etwa Hand in Hand mit einer Ermässigung der Miethen für die auf der¬ 
selben Fläche untergebrachte grössere Zahl von Wohnungen, sondern mit 
einer schnellen Steigerung der Bodenpreise und einer dauernden, sanften, 
aber sicheren Steigerung der Miethpreise. Die Folge ist die immer schärfere 
Erschwerung des Baues kleiner Häuser und — da der Besitz und die Ver¬ 
waltung eines Massenmiethhauses mit kleinen Wohnungen nichts Ange¬ 
nehmes ist — die gleichzeitige Erschwerung der Neuschaffung kleiner 
Wohnungen überhaupt. Hier ist der Punkt des Eingreifens der Baupolizei 
gegeben: Das Massenmiethhaus ist in den Aussengebieten der 
Stadt zu untersagen, die Bauordnung ist zonenweise oder 
bezirk sweise'unter Berücksichtigung des Werthes und der 
Lage der Grundstücke abzustufen; der Bau kleiner Häuser 
ist zu erleichtern. 

„Zahlreiche Städte, von Altona und Wien angefangen, Frankfurt, 
Magdeburg, Berlin, Köln, Halle, Hannover, Hildesheim, St. Johann-Saarbrücken 
und viele andere, haben die abgestufte Bauordnung eingeführt und im Allge¬ 
meinen nur gute Erfahrungen mit derselben gemacht. Es kann aber meines 
Erachtens weiter gegangen werden mit der Erleichterung 
und Vereinfachung der baupolizeilichen Vorschriften für 
kleine Häuser. 

„Ist die Forderung des Massivbaues auch für Gebäude, welche bei¬ 
spielsweise nur ein Obergeschoss über dem Erdgeschosse besitzen, nicht 
mehr als zwei Wohnungen enthalten und allein oder in Gruppen zu zwei 
oder drei Häusern frei stehen, eine unbedingte Nothwendigkeit? Kann man 
nicht beispielsweise die Obergeschosse und alle Zwischenwände in Holzfach¬ 
werk bauen, wenn nur die trennenden Giebelmauern massiv sind? 

„Sind für kleine Eigen- oder Miethhäuser strenge Vorschriften über 
anderthalb Stein starke Mauern, über massive Treppenhäuser wirklich uner¬ 
lässlich? Müssen die für grosse Gebäude nothwendigen strengen und ein¬ 
gehenden Bestimmungen über Entwässerungs- und Abortanlagen auch auf 
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die in Rede stehenden Kleinbauten übertragen werden? Müssen alle Treppen 
wirklich ein ganzes Meter, alle Fluren ein und einviertel Meter im Lichten 
breit sein? Hat an dem besonders bequemen Steigungsverhaltnisse der 
Treppen, wenn nicht mehrere bewohnte Stockwerke über einander liegen, 
die Oeffentlichkeit ein Interesse? Müssen Durchfahrten durchaus von allen 
Seiten massiv umschlossen sein? Ist die Forderung einer Mindesthofbreite 
von beispielsweise 4 oder 5 m oder einer Mindesthofgrösse von beispiels¬ 
weise 100 qm in allen Fällen wirklich gerechtfertigt? Genügt nicht bei freier 
Lage bei Kleinbauten die lichte Zimmerhöhe von 2*80 m statt der sonst ge¬ 
forderten 3 m oder 3*20 m? Muss die Vorderseite der Häuser auch bei 
offener Bauweise durchaus parallel der Strassenfluchtlinie sein? 

„Sie werden mir zugeben, dass manche unserer Bauordnungen Be¬ 
stimmungen enthalten, welche die Errichtung kleiner Wohnhäuser unnöthig 
erschweren und vertheuern und sich so als ein unbeabsichtigtes Hinderniss 
erweisen können gegen die nothwendige vermehrte Beschaffung kleiner 
Wohnungen. Mögen die Gemeinde- und Polizeibehörden die Vorschriften 
der Bauordnung in diesem Sinne für ihre Stadt prüfen und nach Möglichkeit 
Erleichterungen eintreten lassen. 

„Anders steht es mit den grösseren Miethhäusern und Miethcasernen. 
Eine genaue Definition dieser Begriffe ist schwierig; bestimmte Grenzen 
lassen sich allgemein zwischen dem kleinen und dem grossen Miethhause 
und zwischen diesen und dem Massenmiethhause, auch Miethcaserne ge¬ 
nannt, nicht ziehen. Oertliche Verhältnisse sind hierbei mit entscheidend. 
Wenn ^yir beispielsweise zu den kleinen Miethhäusern noch diejenigen mit 
einem Obergeschoss und vier Wohnungen rechnen, so dass mit dem zweiten 
vollen Obergeschoss und der fünften Wohnung das grössere Miethhans be¬ 
ginnt, so mögen zu den Miethcasernen diejenigen Gebäude gezählt werden, 
welche über dem Erdgeschoss wenigstens drei volle Obergeschosse besitzen 
und aus mehr als 12 Wohnungen bestehen. 

„Verbieten lassen sich grössere und Massenmiethhäuser unzweifelhaft 
in gewissen Theilen des Aussengeländes, nicht aber allgemein. Man wird 
die gewordenen Bodenwerthe, wie gesagt, schonen und Gebäude mit zwei 
Stockwerken über dem Erdgeschoss^ in den meisten im Anbau begriffenen 
Bezirken zulassen müssen. Im Innern volkreicher Städte ist auch das 
Massenmiethhaus auf theuerem Grund und Boden oft eine wirtschaftliche 
Nothwendigkeit. Ja, diese ausgedehnteren Miethgebäude, wie sie z. B. vom 
Berliner Spar- und Bauverein hergestellt worden sind, entsprechen als¬ 
dann, obwohl der Hygieniker sie an sich nicht wünscht, nicht bloss dem 
wirtschaftlichen Zwang, sondern sind unter gegebenen Verhältnissen für 
die minderbemittelten Miether eine Wohlthat, wenn sie der Arbeitsgelegenheit 
nahe liegen und schärferen Forderungen in gesundheitlicher und sittlicher 
Beziehung Genüge leisten. Gegenüber den Kleinbauten sind hier erhöhte 
Anforderungen gerechtfertigt und geboten; auch haben diese nicht die Folge, 
dass die Mietpreise steigen, weil hier im und am Stadtkern die Boden¬ 
werthe in ganz überwiegendem Maosse ausschlaggebend sind für die Be¬ 
rechnung der Rente. Diese erhöhten Anforderungen sollen denjenigen 
Uebel8tänden entgegenwirken, auf welche die Klagen über das Wohnen in 
Massenquartieren sich wesentlich stützen. 
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„Mangelhaft belichtete Treppen, enge Höfe, dunkle Corridore, gemein¬ 
same Wasserentnahmestellen, gemeinsame Aborte, bauliche Mängel, schlechte 
Entwässerungsverhältnisse, geringe Fürsorge für die Höfe und die anderen 
Räume gemeinsamer Benutzung, Durcheinanderwohnen der Familien ohne 
gegenseitige Abtrennung, endlich zu kleiner Wohn- und Schlafraum, — das 
sind wohl neben dem Schlafgängerwesen die Hauptpunkte, die in den Mieth- 
casernen zu Unreinlichkeit, Streit und Krankheit, zu sittlicher Verwahr¬ 
losung, zu gegenseitiger Belästigung und Ansteckung, zu dem Mangel an 
Häuslichkeit und Heimathgefühl, zur Flucht auf die Strasse und ins Wirths- 
haus führen. Hier also sind strenge Baupolizei Vorschriften über Treppen 
und Flure und Höfe, Aborte und Wasserleitungen am Platze. Es ist durch¬ 
aus nicht zu viel verlangt, dass in der neu zu erbauenden Miethcaserne 
jede Wohnung von der anderen abgeschlossen, mit eigenem Vorplatz, eigener 
Wasserversorgung und eigenem Abort ausgestattet sein, dass ausserdem pro 
Kopf der Schlafraum mindestens 10 cbm, der Wohnraum mindestens 20 cbm 
betragen müsse. In Bezug auf Licht, Luft und Feuersicherheit, Reinhaltung 
und bauliche Unterhaltung wird hier die Bau- und Wohnungspolizei mit 
Recht auf die Erfüllung der hygienischen Forderungen unerbittlich be¬ 
dacht sein. 

„So weit die polizeiliche Thätigkeit. Ebenso wichtig und noch wichtiger 
aber ist das beständige zielbewusste Wirken der Gemeindebehörden. 
Die rechtzeitige, ausgedehnte Erschliessung von Baugelände sollte eine ihrer 
Hauptsorgen eein. 

„Dazu gehört insbesondere die zeitige Aufstellung der Bebauungs¬ 
pläne, die Berücksichtigung des Bedürfnisses kleiner Wohnungen in diesen 
Plänen, die reichliche Herstellung anbaufähiger Strassen und die Umlegung 
ungeregelter Grundstücke. Alle vier Forderungen haben als Ziel, das Er¬ 
bauen von Wohnhäusern und insbesondere die Beschaffung kleiner Woh¬ 
nungen zu erleichtern und zu fördern. 

„In diesem Sinne ist die zeitige Feststellung der Baulinien 
eigentlich selbstverständlich. Wenn erst nach dem Eintritt der Baulust 
alle die Erwägungen und Vorbereitungen stattfinden müssen, welche der 
Feststellung neuer Baufluchtlinien und neuer Strassen voraufgehen, so geht 
den Baulustigen viel Zeit unnütz verloren und der private Unternehmungs¬ 
geist, dessen wir zur Lösung der Wohnungsfrage so sehr bedürfen, wird 
zurückgehalten. Die Baulust kann überhaupt erst mit Sicherheit an den 
Grunderwerb und an die Bauentwürfe herantreten, wenn der Bebauungs¬ 
plan, wenn das zukünftige Strassennetz bekannt ist. Ist letzteres der Fall, 
so richtet sich von selbst die Bauspeculation und die Unternehmungslust 
nach den festgestellten Linien ein, sucht bebauungsfähige Flächen in die 
Hand zu bekommen, verzettelte Grundstücke zusammen zu kaufen, anbau¬ 
fähige Strassen ins Leben zu rufen. Die Bauthätigkeit wird also durch 
zeitige Feststellung des Bebauungsplanes erleichtert und geregelt. 

„Die neuen Strassen und die neuen Baublöcke müssen aber auch für 
die Errichtung kleiner Häuser oder grosser Gebäude mit kleinen Wohnungen 
geeignet sein. Man soll nicht einen städtischen Bebauungsplan aus lauter 
Verkehrsstrassen zusammensetzen, wie wir es bisher meistens zu thun be¬ 
strebt waren, sondern auch für Strassen sorgen, welche nicht nach beiden 
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Seiten über die quer gerichteten Strassen sich fortsetzen, also nicht dem durch¬ 
gehenden Verkehr dienen. Im Gegensatz zu den Verkehrsstrassen werden solche 
Strassen Wohnstrassen genannt, nicht, als ob die ersteren zum Wohnen un¬ 
geeignet wären, sondern desshalb, weil bei den Verkebrsstrassen die Breite, die 
Richtung, die Strassendecke sich wesentlich nach dem zu erwartenden Ver¬ 
kehre richten, bei den Wohnstrassen aber nur die Rücksichten auf die An¬ 
wohner maassgebend sind. Die Wohnstrassen können eine schmale Ver¬ 
kehrsfläche besitzen bis herab zu 7m, so dass zwischen zwei schmalen 
Bürgersteigen zwei Fuhrwerke sich zu begegnen vermögen. Die Mehrfläche 
zwischen den Hausfronten kann einerseits oder beiderseits als Vorgarten 
angelegt werden. Der Abstand der Baulinien, also der Hausfronten, von 
einander richtet sich nach der zulässigen Höhe der Häuser. Gestattet die 
Zonenbauordnung nach der vorhin besprochenen Art z. B. nur Häuser mit 
einem Obergeschoss über dem Erdgeschoss, also Hausfronten von etwa 10m 
Höhe, so genügt auch für die Strasse, zwischen den Hausfronten gemessen, 
die Breite von 10 m. Angenehmer ist natürlich als Mindestmaass 7 m 
Verkehrsbreite und zweimal 3 m Vorgarten, also 13 m Gesammtbreite. Sind 
Massenmietbhäuser mit drei oberen Stockwerken über dem Erdgeschoss zu- 
gelaBsen, mit etwa 17 m Höhe, so wird man auch für den lichten Strassen* 
raum 17 m Mindestbreite verlangen müssen, die aber zum Theil als Garten¬ 
fläche angelegt werden kann. Die Breite der Wohnstrassen richtet sich 
also ganz nach dem gestatteten Anbau; die Breite der Strassendecke kann 
eingeschränkt werden, was zugleich eine verhältnissmässig billige Herstellung 
solcher Strassen ermöglicht; selbstredend kann jedoch an Wasserversorgungs-, 
Beleuchtungs- und Entwässerungseinrichtungen wenig oder nichts gespart 
werden. 

„Aehnlich soll die Tiefe der für reine Wohnzwecke bestimmten 
Blöcke sich richten nach den zur Befriedigung des Baubedürfnisses er¬ 
forderlichen Maassen. Blocktiefen von 100 m und mehr sind gewiss für 
Landhäuser und herrschaftliche Privatwohnungen, auch für Fabrikanlagen, 
angemessen; für Miethhäuser ausgenutzt, geben sie nur zu vielen Hinter¬ 
gebäuden und umbauten Höfen Veranlassung, wenn man nicht etwa aus¬ 
nahmsweise das schwer durchführbare und seltene Mittel der Festsetzung 
hinterer Baulinien anwenden will. Die Hoffnung, die Mitte solcher grossen 
Blöcke demnächst als luftig schöne Gärten angelegt zu sehen, hat sich 
leider in den letzten Jahrzehnten fast stets als trügerisch erwiesen. Sucht 
man vom hygienischen Standpunkte die Hintergebäude und Höfe für Wohn¬ 
zwecke thunlichst zu vermeiden, so folgt daraus die Zweckmässigkeit, die 
Blöcke der MiethWohnungen nicht tiefer zu gestalten, als es für die Vorder¬ 
gebäude nebst Anbauten und ausreichend grossen offenen Höfen sachgemäss 
ist. So kommt man auf Blocktiefen, die je nach der Grösse der Häuser von 
etwa 60 m bis auf etwa 36 m hinabsinken, so dass also Baustellentiefen von 
30 bis 18 m entstehen. Dadurch wird gleichzeitig die Bildung von Grund¬ 
stücken erzielt, deren Erwerb auch dem kleineren Mann möglich ist, sei es, 
dass die Bebauung schon stattgefunden hat, sei es, dass die Bebauung, wie 
es gewiss vorzuziehen ist, nach den Wünschen und Bedürfnissen des Käufers 
sich vollzieht. 

„Die Forderung, dass die Gemeinde für reichliche Herstellung 
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anbaufähiger Strassen mit Wasserversorgungs-, Beleuchtungs- und Ent¬ 
wässerungseinrichtungen und für die zeitige Anlage öffentlicher Pflan¬ 
zungen Sorge tragen soll, beruht auf der Nothwendigkeit, behufs Er¬ 
leichterung und Belebung des Häuserbaues den Markt bebauungsfähiger 
Grundstücke zu vermehren und die Bewohnung der neuen Häuser angenehmer 
und anziehender zu machen. Den Zweck der Vermehrung des Grundstücks¬ 
marktes und der Erleichterung des Anbaues hat auch die Forderung der 
Umlegung derGrenzen unregelmässiger, zur Bebauung wenig geeigneter 
Grundstücke in baufähige Form. Sind auch die Bestrebungen, ein Gesetz 
zu erlangen, nach welchem auf die der Umlegung Widerstrebenden nötigen¬ 
falls ein Zwang ausgeübt wird, im grössten deutschen Staate, in Preussen, 
vorläufig leider gescheitert, so sind die Gemeindeverwaltungen doch auch 
hier in der Lage, durch freiwillige Aufstellung von Umlegeplänen, durch 
gütliches Verhandeln und Zureden manches der Bebauung hinderliche Grund¬ 
stücksgemenge nach Maassgabe des festgesetzten Fluchtlinienplanes in ge¬ 
regelte Baugrundstücke umzuformen. Die Mühseligkeit dieser Tbätigkeit 
und der leider oft durch Unverstand und Eigensinn herbeigeführte Miss¬ 
erfolg darf die zuständigen Aemter nicht abhalten, immer wieder ihre Kräfte 
dieser uneigennützigen segensreichen Tbätigkeit zuzuwenden. 

„Gestatten Sie mir nun zum Schlüsse noch kurz auf die private Be¬ 
schaffung neuer Wohnungen, insbesondere neuer Kleinwohnungen, ein¬ 
zugehen. 

„Der normale und erwünschteste Vorgang ist der Bau von Eigen¬ 
häusern durch die Wohnungsbedürftigen selbst. Und Gottlob ist in unserem 
nordwestlichen Deutschland, von Bremen bis Trier, wo das Einfamilienhaus 
immer noch vorherrscht, diese gesundeste Art der Wohnungsbeschaffung 
noch bis in die unteren Bevölkerungsschichten weit verbreitet. Leider aber 
hat die seit etwa 20 Jahren auch bei uns vordringende Bodenspeculation 
unser Einfamilienwohnsystem durchbrochen und in einzelnen Städten, be¬ 
sonders in Köln und Düsseldorf, allmählich fast ganz zurückgedrängt. An 
diesen Orten beschränkt sich daher der Eigenbau des Einfamilienhauses 
heutzutage, abgesehen von den ganz reichen Leuten, vorwiegend auf die 
für die offene und niedrige Bebauung polizeilich vorbehaltenen Gelände- 
theile. Im ganzen Osten und Süden Deutschlands ist es in der Hauptsache 
nichts anderes. 

„Die Unternehmerthätigkeit ist es, die im Wesentlichen für die 
Beschaffung der Neuwohnungen sorgt. Die Bauunternehmer bauen auf den 
Verkauf an einen einzelnen Liebhaber oder zur Vermiethung an Viele, beides 
aus Erwerbsrücksichten. Diese Rücksichten zu tadeln, wäre verfehlt; denn sie 
sind die Haupttriebfeder aller menschlichen Thätigkeit. Die Bauunternehmer 
haben bisher im Allgemeinen ihre Pflicht erfüllt; sie haben das Wohnungs- 
bedürfniss zumeist nicht ganz, aber doch annähernd gedeckt, und man darf 
wohl sagen, dass die neueren Wohnungen gegenüber den früheren wesent¬ 
liche, auch gesundheitliche Fortschritte zeigen. Worüber man klagt, das 
ist zweierlei: der noch immer nicht hinreichende Vorratb an Neuwohnungen 
und die Massenanhäufung der Wohnungen in einem Gebäude. In beiden 
Beziehungen verdient der Bauunternehmer als solcher keinen Vorwurf; 
denn er muss einerseits bestrebt sein, den Markt nicht zu überladen, damit 
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seine Waare den Preis behalte, und er ist andererseits durch hohe 
Bodenpreise gezwungen, mehrere oder viele Wohnungen in einem Hause 
unterzubringen, damit der Mietherlös den Bau- und Grunderwerbskosten 
entspreche. Die Bodenpreise aber werden gesteigert durch die Boden- 
speculation, deren Auswüchse man durch Bereicherung des Marktes &n 
fertigen Baustellen, durch Verhinderung des Baues von Massenmiethhäusem 
und andere von Herrn Ad icke s zu besprechende Maassnahmen bekämpfen 
kann. Zur Ergänzung der nicht ausreichenden Zahl fertiger Wohnungen 
bedarf es der Thätigkeit der gemeinnützigen Gesellschaften und 
der Arbeitgeber. 

„Ich hätte hier gern einen Ueberblick über das gemeinnützige Woh¬ 
nungsbauwesen in ganz Deutschland gegeben; aber die Masse des Stoffes 
hat mich genöthigt, meinen Blick auf die Rheinprovinz einzuschränken, in 
welcher nach einem von Herrn Landesrath Brandts aufgestellten Verzeich¬ 
nisse im vorigen Jahre 82 gemeinnützige Vereine und Stiftungen für Woh¬ 
nungsbau bestanden. Heute ist die Zahl über 90 gestiegen, und hinzu treten 
mehrere Städte und ein Landkreis, indem auch diese den gemeinnützigen 
Wohnungsbau betreiben. Ein Rundschreiben batte die Folge, dass 34 
dieser Bauausführenden in zuvorkommender Weise mich mit Plänen und 
Schriftstücken für den heutigen Vortrag unterstützt haben. Ich habe hier 
etwa 150 Blatt Zeichnungen aushängen können, die in bunter Mannigfaltig¬ 
keit ein ungefähres Bild unseres rheinischen gemeinnützigen Bauwesens 
geben. Auf der gedruckten Tabelle, die in Ihren Händen sich befindet, 
habe ich ferner versucht, einige Hauptpunkte dieser Thätigkeit übersichtlich 
zusammenzustellen. (Anlage am Schlüsse dieses Vortrages.) 

„Bei 14 der in Rede stehenden Baugesellschaften finden wir das Ein¬ 
familienhaus, bei 21 das Zweifamilienhaus in Anwendung; neun Gesellschaften 
betreiben den Bau grösserer Miethhäuser, welche sechs, acht und ausnahmsweise 
zehn Wohnungen enthalten. Die Zwischenstufen zwischen zwei und sechs 
Wohnungen in einem Hause sind selten; mehr als zehn Wohnungen in einem 
Gebäude, also Massenmiethhäuser, kommen anscheinend nicht vor. In der 
Steigerung der Familienzahl in einem Hause drückt sich zugleich annähernd 
die Zunahme der Bodenpreise aus. Bei hohen Bodenpreisen sind kleine 
Häuser wirtschaftlich nicht möglich. So werden z. B. in Geldern, Kempen, 
Rees, Uerdingen, Viersen, im Kreise Merzig, zum Theil auch in Duisburg 
und Düren bei geringem Bodenwerth kleine Häuser für eine Familie er¬ 
baut. In der Kölner Aussenstadt werden bei Bodenpreisen bis 5’5 Mark pro 
Quadratmeter noch Zweifamilienhäuser ausgeführt. In den inneren Stadt¬ 
gebieten von Bonn, Duisburg, Düsseldorf, Elberfeld und Köln, bei Boden- 
preisen bis 65 Mark pro Quadratmeter, sieht sich jedoch auch die gemein¬ 
nützige Bautätigkeit auf Häuser mit drei bis vier Stockwerken und sechs 
bis zehn Wohnungen angewiesen. Damit soll nicht ausgedrückt werden, 
dass die in unserer Zusammenstellung benannten Baugesellschaften nicht 
doch in einigen Fällen hätten mit kleineren Häusern sich begnügen können. 

„Ein gewisser Tadel dürfte angesichts der ausgehängten Zeichnungen 
darüber gerechtfertigt sein, dass das Ziel, jeder Familie ihren eigenen Abort 
zuzuweisen, noch nicht allgemein erreicht, und dass das Bestreben, die 
einzelnen Wohnungen in den Miethhäusern durch eine einzige Thür mit 
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Vorplatz abzuschliessen, also von einander so vollkommen als möglich zu 
trennen, noch wenig verwirklicht ist. Auch für einen besonderen Speise¬ 
aufbewahrungsraum ist keineswegs immer gesorgt. 

„Ueber die Grösse und den Zusammenhang der Wohnräume, über die 
Licht- und Entwässerungsverhältnisse u. s. w. mich hier auszudrücken, 
wörde zu weit führen; ebenso würde die Tabelle zu viel Raum erfordern, 
sollte sie auf alle solche Fragen Antwort geben. Auch über Bau- und 
Miethpreise, über die Fragen der Vermiethung, des Verkaufs, der Beleihung, 
der Nutzungsbeschränkung u. s. w. kann ich mich hier in Rücksicht auf 
die Zeit nicht äussern. 

„Mit Recht sehr beliebt ist der Gruppenbau, derart, dass zwei Häuser 
ein Ganzes bilden; aber auch die Aneinanderreihungen von drei, vier oder 
fünf Häusern ergiebt noch immer ein verhältnissmässig luftiges Blockinneres. 
Zur vollständig geschlossenen Bauweise ist meist eine Nöthigung nicht vor¬ 
handen. 

„Am verbreitetsten sind die Wohnungen, die aus drei Räumen bestehen, 
worin die Küche einbegriffen ist. Auch in unserer Tabelle ist die Küche 
bei der Angabe der Zahl der Räume mitgerechnet; sie ist ja mit Recht ein 
Hauptaufenthaltsraum der Arbeiterwohnung. Hierzu treten oft noch Dach¬ 
kammern und in mehr ländlichen Verhältnissen ausserdem Stall und Wasch¬ 
küche. Ziemlich stark ist auch die Anwendung der zweizimmerigen Familien¬ 
wohnungen, seltener sind die vierzimmerigen. Darüber hinaus kann man 
unter städtischen Verhältnissen nicht mehr von kleinen Wohnungen in 
unserem Sinne reden. 

„Manche der ausgehängten Pläne lassen eine gewisse mangelhafte, un¬ 
klare Anordnung der Räume erkennen; viele Anordnungen sind dagegen 
vortrefflich. Ohne anderen zu nahe zu treten, darf man unmaassgeblich 
auf verschiedene Baupläne der Genossenschaften Köln-Süd und Köln-Ehren¬ 
feld, der Aders-Stiftung und des Spar- und Bauvereins zu Düsseldorf, sowie 
der Stadt Geldern als mustergültig hinweisen. Die Wohnhausbauten der 
Städte Geldern, Bergisch-Gladbach und Rees und des Kreises Merzig habe 
ich zum Vergleiche geglaubt in die Zusammenstellung mit aufnehmen zu 
dürfen, obschon sie nicht zur Privatthätigkeit, sondern in den von meinem 
Herrn Nachredner zu behandelnden, schwierigeren Abschnitt der Gemeinde- 
bauthätigkeit fallen. 

„In unseren Schlusssätzen haben wir den Zusammenschluss von 
Baugenossenschaften und Bauvereinen empfohlen behufs Sammlung 
von Erfahrungen, Plänen, Kauf- und Mietverträgen u. s. w. Ein Vorbild 
und zugleich ein sprechender Beweis für die Nützlichkeit eines solchen 
Zusammenschlusses ist unser „Rheinischer Verein zur Förderung des Arbeiter¬ 
wohnungswesens“, an dessen Spitze Herr Landesrath Brandts steht. Die 
beiden Geschäftsberichte dieses seit zwei Jahren bestehenden Vereins, auf 
die ich hier nur kurz verweisen kann, geben Auskunft über die Art seiner 
Thätigkeit, über seine Anregungen und Erfolge. Möge in anderen Provinzen 
und Ländern in ähnlicherWeise die zersplitterte gemeinnützige Bautätigkeit 
gesammelt, angeregt, geleitet, vervollkommnet werden. 

„Die Fürsorge der Arbeitgeber für das Wohnbedürfniss ihrer 
Arbeiter ergänzt das Wirken der Baugesellschaften und entspricht einer 
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socialen Verpflichtung. Wir anerkennen gern, dass unsere Grossindustrie 
in umfangreicher Weise dieser Pflicht nachgekommen ist und vertrauen, 
dass dieser Eifer nicht nachlassen wird. Die Befürchtung, dass die Arbeiter 
dadurch von ihren Arbeitgebern und ihrem Arbeitsort zu abhängig würden, 
dürfte sich durch verständige Maassnahmen leicht beheben lassen, um so 
mehr, als es sich bei den Bauten der Arbeitgeber im Wesentlichen um 
Wohnhäuser handelt, die nicht ins Eigenthum der Arbeiter übergehen sollen. 
Es ist aber keineswegs ausgeschlossen, dass der Arbeitgeber neben dem Ban 
für eigene Rechnung seine baulustigen Arbeiter und Angestellten auch durch 
billige Hergabe von Baugelände und Baucapital, durch Bürgschaftsüber¬ 
nahme und dergl. unterstütze. Reich, Staat und Gemeinde sollen in ihrer 
Eigenschaft als Arbeitgeber den privaten Arbeitgebern mit gutem Beispiel 
vorangehen; sie haben aber vor einer Klippe sich zu hüten, nämlich vor 
der Gefahr, zu gross und üppig zu bauen. Es ist eine bekannte Erscheinung, 
dass die Beamtendienstwohnungen sehr oft, ja in der Regel, die Lebens¬ 
haltung des Beamten, besonders des auf sein Gehalt angewiesenen Beamten, 
übersteigen. 

„Eine ähnliche Uebertreibung auf die Arbeiterwohnungen der Behörden 
zu übertragen, könnte nur von nachtheiligen Folgen begleitet sein, sowohl 
für die Arbeiter selbst, als für andere Erbauer von Arbeiterwohnungen, 
denen nicht der allgemeine Säckel zur Verfügung steht. Im Uebrigen aber 
sollen auch baulich und gesundheitlich die behördlichen Arbeiterwohnungen 
Musteranlagen sein. Und, ich glaube, wir dürfen anerkennen, dass sowohl 
nach Zahl als nach Beschaffenheit Staat und Gemeinde bei uns bereits Tüchtiges 
geleistet haben. Ich brauche bloss zu erinnern an die im hiesigen Regierungs¬ 
bezirk thätige Saarbrücker Bergwerksverwaltung, an den vom Preussischen 
Abgeordnetenhause bewilligten zwei- oder dreimaligen Fünfmillionenfonds zum 
Bau staatlicher Arbeiterwohnungen, an die von den Städten Mannheim, Frank¬ 
furt, Düsseldorf und vielen anderen Städten erbauten Wohnhäuser für ihre 
Arbeiter und Angestellten. Diese Thätigkeit wird, davon bin ich überzeugt, 
nicht nachlassen, sondern an Umfang zunehmen und auch in jenen Gemein¬ 
den Nachfolge finden, die sich bisher noch zögernd verhielten. 

„Ich bin damit am Ende meiner Darlegungen angelangt und in noch 
höherem Grade als mein Herr Vorredner mir bewusst, wenig Neues vor- 
gebracht zu haben. Das war aber auch nicht die eigentliche Absicht unseres 
Ausschusses, als er beschloss, den wichtigsten Theil der Wohnungsfrage von 
Neuem auf die Tagesordnung zu setzen. Vorwiegend und maassgebend war 
der Wunsch, durch eine abermalige Behandlung des reichen Stoffes immer 
weitere Kreise zur Mitarbeit anzuregen und besonders unter den Verwaltungs¬ 
beamten, Aerzten und Bauleuten die Erkenntniss lebendig zu erhalten und 
zu vertiefen, dass nur durch unverdrossenes vereintes Weiterarbeiten wir 
auf dem gesundheitlich und social so wichtigen Gebiete des Wohnwesens 
diejenigen Erfolge erzielen können, die wir unseren minderbemittelten 
Brüdern schuldig sind. u 
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Correferent, Oberbürgermeister Dr. Adickes (Frankfurt a.M.): 

„Meine sehr geehrten Herren! Die Ehre, heute vor Ihnen hier zu er¬ 
scheinen und das Wort zu der so eminent wichtigen Wohnungsfrage zu 
ergreifen, verdanke ich dem bedauerlichen Umstande, dass mein verehrter 
College Oberbürgermeister Beck von Mannheim durch Krankheit verhindert 
ist, das Referat zu erstatten, wie er beabsichtigte; er hat mich heute Morgen 
noch schriftlich gebeten, sein Ausbleiben hier zu entschuldigen. Ich be¬ 
dauere dies um so mehr, weil ich als sein Vertreter nicht in der Lage bin, 
das Material benutzen zu können, was er gesammelt hatte, was aber nicht 
für einen dritten brauchbar war. 

„Ich muss mich daher beute darauf beschranken, mehr all¬ 
gemeinere, principielle Gesichtspunkte hervorzuheben, wie sie sich 
mir in vieljähriger Beschäftigung mit diesem Gegenstände aufgedrängt 
haben, und da ich hier nur nachträglich als Referent eingesprungen bin, so 
habe ich ein gutes Recht auf Ihre Nachsicht, die ich hiermit in Anspruch 
nehme. 

„Meine Herren, einige einleitende Bemerkungen möchte ich mir zu¬ 
nächst gestatten. Die Verhandlungen, welche augenblicklich seit einer 
Reihe von Jahren wieder mit der Wohnungsnoth sich beschäftigen, stehen 
unter dem Zeichen einer hochgehenden wirtschaftlichen Conjunctur, die zu 
unserer Freude jetzt ja im Allgemeinen noch anhält. Alle Discussionen in 
solcher Zeit zeichnen sich dadurch aus, dass die augenblicklichen Nöthe 
sehr stark in den Vordergrund treten. Wenn Mangel an Wohnungen da 
ist, dann schreit man nach Maassregeln, die sofort Abhülfe schaffen; man 
verlangt das Eingreifen der Gemeinde, es sollen sofort städtische Wohnungen 
gebaut werden, damit Abhülfe geschafft wird. Es wird ein Ansturm auf 
Baubeschränkungen erhoben. Es heisst, der Bauunternehmer kann nicht 
bauen, wenn Baubeschränkungen da sind; es muss freies Bauen gestattet 
werden, dann werden schon Wohnungen hergestellt werden. Meine Herren, 
diesem Andrängen gegenüber ist es um so nothwendiger, die principiellen 
Gesichtspunkte festzuhalten, deren Beachtung gerade auch in solch stür¬ 
mischen Zeiten unerlässlich ist. In den Thesen, die in Ihrem Verein Jahre 
hindurch berathen worden sind, sind, glaube ich, eine Reihe von An¬ 
schauungen festgelegt, an denen man festhalten soll, und Herr Geheimrath 
Stübben hat ja eben auch betont, dass es nicht so sehr auf Neues heute 
ankommt, als auf die wiederholte Betonung desjenigen, was schon öfter 
ausgeführt worden ist. 

„Meine principiellen Bemerkungen, die ich nachher nach dieser Rich¬ 
tung hin machen werde, werden also auch im Allgemeinen Ihnen nichts 
Neues bringen. Nur glaube ich nach einigen Seiten hin doch ergänzende 
Bemerkungen machen zu müssen, namentlich soweit Steuerwesen, communale 
Grund- und Bodenpolitik und derartiges in Betracht kommen, was bisher 
in diesem Verein weniger erörtert worden ist. 

„Wenn von diesen Gesichtspunkten aus in Zeiten hochgehender wirth- 
schaftlicher Conjunctur Discussionen über die Wohnungsfrage schwierig sind, 
so sind sie andererseits desshalb wiederum erfreulich, weil die ungeheuer 
grosse Rührigkeit auf diesem Gebiete, die uns ja hier an dem Wirken der 
gemeinnützigen Baugesellschaften vorgeführt worden ist, und die auch nach 
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anderen Seiten sich thätig erweist, die gute Zuversicht begründet, dass 
wir doch, wenn auch nur langsam und schrittweise, Fortschritte auf diesem 
schwierigen Gebiete machen. Besonders erfreulich ist es, dass neuerdings 
mehr und mehr die Erkenntniss auf kommt, dass ausserordentlich grosse 
Geldmittel mobil gemacht werden müssen, dass schliesslich auch dies eine 
Geldfrage ist. Das Eintreten der Versicherungsgesellschaften, das Eintreten 
des Rheinischen Vereins zur Förderung des Arbeiterwohnungswesens, die 
Anregungen von Schaeffle und Lechler, die Verhandlungen der Central¬ 
stelle für Wohlfahrtseinrichtungen — alle diese verschiedenen Verhand¬ 
lungen haben neuerdings die Frage nach allen Richtungen hin zur Dis- 
cussion gestellt, wie es möglich ist, von allen Seiten her Geldmittel für 
diesen Zweck heranzuziehen, und hierbei möchte ich auf einen Punkt be¬ 
sonders hinweisen, der mir hervorragend erfreulich erscheint. Das ist der, 
dass die Arbeiter selbst anfangen, an Baugenossenschaften und der¬ 
artigen Unternehmungen sich zu betheiligen. Bisher bestand eine grosse 
Schwierigkeit der ganzen Behandlung der Wohnungsfrage darin, dass die¬ 
jenigen, denen eigentlich die Fürsorge gelten sollte, sich bei Seite stellten, 
dass sie selbst nicht mit Hand anlegten und entgegen dem Grundsatz ihrer 
Partei „Alles für das Volk, alles durch das Volk“ selbst sich in keinerlei 
Weise betheiligten, sondern reine Abstinenzpolitik trieben. Nun sind bei 
einer Reihe Bauvereine Arbeiter auch der socialdemokratischen Partei bei¬ 
getreten, und ich glaube, das ist eine vielverheissende Wandlung. Man 
braucht sich nur einmal zu erinnern, wie die eigentlichen dogmatischen 
Ausführungen der Partei hierin lauten. Ich habe hier vor mir die bekannte 
Schrift von Friedrich Engels „Zur Wohnungsfrage“, die 1872 erschienen, 
aber 1887 wieder aufgelegt worden ist, und die mit Bemerkungen versehen 
ist, welche erkennen lassen, dass der Herr Verfasser seine Anschauungen 
von 1872 durchaus aufrecht erhält. Die ganze Weisheit dieser Ausfüh¬ 
rungen kommt darauf hinaus: der Wohnungsnoth ein Ende zu machen, 
giebt es nur ein Mittel: die Ausbeutung, die Unterdrückung der arbeitenden 
Klasse durch die herrschenden Klassen überhaupt zu beseitigen. Es wird 
ausgeführt, dass die Trennung der Arbeiter von Grund und Boden noth- 
wendig wäre, um in grossen Städten die Massen zu concentriren, welche 
nöthig sind, um die grosse sociale Ausgestaltung zu vollziehen, die aller 
Klassenausbeutung und aller Klassenherrschaft ein Ende machen wird. 
„So lange — heisst es zum Schluss — die capitalistische Productionsweise 
besteht, so lange ist es Thorheit, die Wohnungsfrage oder irgend eine andere 
die Geschicke der Arbeiter betreffende Gesellschaftsfrage einzeln lösen zu 
wollen.“ Es wird dabei auch gelegentlich bemerkt, dass, wenn man meine, 
es wären zu wenig Wohnungen da, dies ein Irrthum sei; in der heutigen 
Gesellschaft freilich wäre es nicht möglich, die Wohnungsfrage zu lösen, 
hier gäbe es immer nur eine Ausgleichung von Angebot und Nachfrage, 
eine Lösung, die die Frage immer wieder von Neuem erzeuge, also keine 
Lösung der Frage wäre. Wenn aber einmal die politische Macht vom 
Proletariat erobert wäre, dann wäre diese Frage bezüglich der vorhandenen 
Wohnungen leicht zu lösen. „So viel ist sicher“, heisst es, „dass schon jetzt 
in den grossen Städten hinreichend Wohngebäude vorhanden sind, um bei 
rationeller Benutzung derselben jeder wirklichen „Wohnungsnoth“ sofort 

12 * 
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abzuhelfen. Das kann natürlich nur durch Expropriation der heutigen Be¬ 
sitzer, resp. durch Bequartirung ihrer Häuser mit obdachlosen oder in ihren 
bisherigen Wohnungen übermässig zusammengedrängten Arbeitern ge¬ 
schehen, und sobald das Proletariat die politische Macht erobert hat, wird 
eine solche durch das öffentliche Wohl gebotene Maassregel ebenso leicht 
ausführbar sein, wie andere Expropriationen und Einquartirungen durch 
den heutigen Staat. u Das sind die dogmatischen Anschauungen der Partei 

„Jetzt aber sehen wir, dass die socialdemokratische Partei in denjenigen 
Städten, wo sie in die Stadtverordnetenversammlungen hineingekommen ist, 
z. B. in München, bereits ganz anders lautende Programme aufgestellt hat, 
dass auch in neuesten Schriften der Socialdemokratie — ich habe hier bei¬ 
spielsweise eine Schrift von einem Herrn Louis Cohn in München l ) vor 
mir — ausgeführt wird, dass, wenn Engels darauf vertröste, dass die 
hohen Miethen allmählich einen Ausgleich finden, es für die Arbeiterschaft 
doch sehr schmerzlich wäre, darauf so lange warten zu müssen, es wäre 
doch wohl zweckmässiger, jetzt mit einzugreifen und sich zu wehren, ebenso 
wie man sich in der Steuerpolitik gegen ungerechtfertigte Steuern wehrte, 
nnd dergleichen. Es wird dann ein vollständiges Programm der Forde¬ 
rungen aufgestellt, die sich im Wesentlichen mit denen decken, die die 
bürgerlichen Oekonomen bisher aufgestellt haben. Ich habe dies als sehr 
erfreulich bezeichnet, weil ich glaube, dass eine Fürsorge für die kleineren 
Wohnungen erst dann mit wirklich grossem Erfolge in die Wege geleitet 
werden kann, wenn die Nächstbetheiligten selbst lebhaftes Interesse dafür 
zeigen und mit Hand anlegen. 

„Weil aber das Eingreifen dieser Partei zu erwarten steht, so ist es 
auch von diesem Gesichtspunkte aus um so nöthiger, festen principiellen 
Boden unter den Füssen zu haben, von dem aus man die einzelnen Forde¬ 
rungen beurtheilen, darin einstimmen oder sie widerlegen kann. 

„Mein Herr Vorredner hat unter C eine Reihe Sätze schon behandelt, 
welche mit der Steigerung der Bodenpreise und einer Gegenwirkung 
gegen diese sich beschäftigen. 

„Ich möchte zu diesen Bemerkungen aber auch sachlich noch Einiges 
hinzufügen, zunächst zu der Frage der Umlegung. Die Frage hat uns 
hier schon öfters beschäftigt, und Geheimrath Stübben gab dem Bedauern 
Ausdruck, dass in dem grössten Bundesstaate, in Preussen, die Verhand¬ 
lungen bisher gescheitert wären. Die Sache liegt glücklicherweise etwas 
günstiger. Bei den damaligen Verhandlungen über das Umlegungsgesetz 
wurde von verschiedenen Parteien bemerkt, dass nur die Regierung ein 
solches Gesetz vorlegen könnte und dass ein allgemeines Bedürfniss nicht 
bestände. Es wäre möglich — das könne man nicht übersehen — dass 
ein Bedürfniss in einzelnen Städten vorhanden sei; dann möge man dafür 
Specialgesetze erlassen. Diesen Wink haben wir in Frankfurt uns zu 
Herzen genommen und haben statistisch nachgewiesen, dass ein Bedürfniss 
vorhanden ist, in Frankfurt das Bauland durch Zusammenlegung zu ver¬ 
mehren, weil der Grundbesitz an sich zu zersplittert, und sonst nicht ge- 


l ) Die Wohnungsfrage und die Socialdemokratie. München. Verlag von 
M. Ernst, 1900. 
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nfigendes Bauland vorhanden ist. Diese Ausführungen haben Eindruck 
gemacht. Die Königliche Staatsregierung hat im vorigen Jahre schon beim 
Communallandtage von Hessen-Nassau einen von mir entworfenen Gesetz¬ 
entwurf, einen neu aufgestellten Gesetzentwurf vorgelegt. Der Provinzial¬ 
landtag hat sich mit der Sache einverstanden erklärt und der Regierung 
den Erlass eipes speciellen Gesetzes für Frankfurt empfohlen, hat aber 
gleichzeitig dabei den Wunsch ausgesprochen, dass in das Gesetz eine Be¬ 
stimmung aufgenommen werden möchte, wonach durch Königliche Verord¬ 
nung das Gesetz auch auf andere Städte ausgedehnt werden könne. Es ist 
zu hoffen, dass in der diesmaligen Tagung des Abgeordnetenhauses der 
Gesetzentwurf seitens der Regierung vorgelegt werden wird. Es wird dann 
alles darauf ankommen, dass im Abgeordnetenhause die Aufnahme eine 
freundliche ist, freundlicher, als sie früher für das allgemeine Gesetz ge¬ 
wesen ist, und ich glaube, hier um so mehr davon Mittheilung machen zu 
sollen, weil die Freunde der Sache dann in der Lage sind, in geeigneter 
Weise dahin zu wirken, dass die Abgeordneten eine freundliche Stellung zu 
diesem'Gesetze dann einnehmen. 

„Unter den Mitteln unter G Nr. 2 sind dann genannt: die Aus¬ 
bildung von Verkehrsmitteln und Eingemeindungen. Meine Herren, 
die Einsicht in die Nothwendigkeit von schnellfahrenden Vorortbahnen 
ist ja ausserordentlich in der letzten Zeit gewachsen, und seit die Elek- 
tricität sich auf diesem Gebiete soweit entwickelt hat, dass sie ohne Weiteres 
dafür verwandt werden kann, sind ja auch schon grosse Erfolge, wenigstens 
im inneren städtischen Trambahndienst, erzielt, und es steht wohl zu er¬ 
warten, dass die Vorortbahnen sich sehr rasch weiter ausdehnen werden. 
Mit diesen Vorortbahnen steht die Eingemeindungsfrage für grössere 
Städte in sehr nahem Zusammenhänge. Die Benutzung von Vorortbahnen 
f&r Arbeiterwohnungen stösst ja namentlich desshalb oft auf Schwierig¬ 
keiten, weil die kleinen Gemeinden Armen- und Schullasten fürchten. Das 
würde durch die Eingemeindung beseitigt werden. Die Eingemeindung 
gewährt ausserdem aber die Möglichkeit, die Bebauungspläne von vorn 
herein so aufzustellen, dass die Vorortbahnen darin einen Theil des ganzen 
Bebauungsplanes und gewissermaassen das Rückgrat desselben bilden, dass 
die Strassen geplant und angelegt werden im Hinblick auf die Bahnhöfe, 
die an schnellfahrenden Vorortbahnen angelegt werden müssen. In sofern 
hängt die Eingemeindungsfrage auch mit der Wohnungsfrage zusammen. 

„Aber, meine Herren, wenn auch alles geschieht, was hier unter G2 
angeregt worden ist, und wenn dadurch auch in gewissem Sinne eine un¬ 
gesunde Steigerung der Bodenpreise verhütet werden kann, so kann man 
sich darüber doch nicht täuschen, dass einige der Mittel sehr zwei¬ 
schneidig sind. Denn die Anlage von Vorortbahnen steigert wieder die 
Bodenpreise, hat wenigstens entschieden die Tendenz dazu; auch wirken 
die Eingemeindungen sehr leicht nach dieser Seite hin. Ebenso ist es mit 
der Umlegung, auch mit der Strassenherstellung, Fluchtlinienplan-Aufstellung. 
Alle diese Maassregeln, welche an und für sich geeignet sind, mehr Gelände 
aufzu8chlie88en und dadurch verbilligend zu wirken, haben zugleich die 
umgekehrte Tendenz, wiederum vertheuernd zu wirken, weil sie das Ein¬ 
greifen der Speculation vielfach anzeigen und erleichtern; und wenn man 
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die weiträumige Bebauung, die nach früheren Ausführungen in diesem 
Verein ja als ein höherer Standard of Ufe von uns hier anerkannt worden 
ist, aufrecht erhalten und befördern will, dann muss man, da sie nur bei 
niedrigen Bodenpreisen möglich ist, sein Augenmerk darauf richten, noch 
besondere Maassnahmen für die Niedrighaltung der Grund- und 
Bodenpreise in Anwendung zu ziehen. 

„Herr Geheimrath Stübben hat besonders betont, dass in West¬ 
deutschland das Einfamilienhaus, das früher da durchaus geherrscht hätte, 
in Gefahr wäre, wesentlich zurückgedrängt zu werden. Wenn Sie damit 
vergleichen, dass diese Erscheinung der Zurückdrängung des Einfamilien¬ 
hauses in Belgien zunächst nicht beobachtet worden ist, dann wird man 
auf die Frage gebracht: worin liegt denn wohl der Unterschied? — und 
damit komme ich zu Nr. 3, worin noch zwei andere Maassnahmen empfohlen 
worden sind, und zwar zunächst eine rationellere Gestaltung des 
Steuerwesens. 

„Es kann hier natürlich nicht die Absicht sein, in eine eingehende 
Erörterung dieser steuerlichen Fragen einzutreten. Aber es ist unentbehr¬ 
lich, einige Gesichtspunkte hier hervorzuheben. Ich verzichte ganz darauf, 
die Gebäudesteuer in den Kreis meiner Erörterungen hineinzuziehen, weil 
das an und für sich schon ein Gebiet ist, das sehr weit greift Ich be¬ 
schränke mich im Wesentlichen darauf, zu fragen: wie muss ein rationelles 
Steuerwesen, namentlich in grösseren Gemeinden, aber auch in allen sich 
vergrössernden Gemeinden — denn für die ist oder wird die Frage, glaube 
ich, bald ebenso acut — in Bezug auf den unbebauten Grund und 
Boden gestaltet werden? Es handelt sich da, allgemein gesprochen, so¬ 
wohl um die steuerliche Erfassung der wirklich vorhandenen Werthe, als 
auch um eine Erfassung des unverdienten Werthzuwachses, und es handelt 
sich um die Erfassung der Landspeculation. Nun hat das Communal- 
abgabengesetz vom 14. Juli 1893 nach dieser Richtung hin eine ausser¬ 
ordentlich grosse Wandlung herbeigeführt, deren Consequenzen noch gar 
nicht in hinreichendem Maasse gezogen, vielfach noch gar nicht bekannt 
sind. Früher waren die Steuern, die den Grundbesitz betrafen, im 
Wesentlichen Staatssteuern und waren veranlagt nach Grundsätzen, die 
für den ganzen Staat aufgestellt waren. Nunmehr sind es Gemeinde¬ 
steuern, und den Gemeinden liegt ob, sie zu gestalten nach den beson¬ 
deren Bedürfnissen der Gemeinde, insbesondere also der grossstädtischen 
und der grossen Dorfgemeinden, welche ähnliche Aufgaben zu erfüllen 
haben. Ich habe im Jahre 1894 schon in den „Studien über die Weiter¬ 
entwickelung des Gemeindesteuerwesens“ den Versuch gemacht, auf die 
Consequenzen hinzuweisen, die die Verwandlung der Grundbesitz¬ 
steuern in Gemeindesteuern nach sich ziehen muss. Neuerdings sind 
auch entschiedene Erfolge nach dieser Richtung hin zu verzeichnen gewesen. 
Insbesondere hat die Umsatzsteuer, an die man bei Erlass des Gesetzes 
seitens der Regierung kaum gedacht hatte, ausserordentliche Triumphe zu 
verzeichnen gehabt. In ausserordentlich vielen Gemeinden ist die Umsatz¬ 
steuer eingeführt worden, zunächst allerdings nur meistens so, dass 
gleichmässige Sätze für alle Grundstücke eingeführt worden sind. Auch 
die Werthsteuer ist ja neuerdings gerade stark in Aufnahme gekommen, 
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allerdings verquickt mit der Steuer für die Gebäude. Ich kann nicht ver¬ 
schweigen, dass ich das für nicht glücklich halte. Nach meiner Meinung 
muss die Besteuerung der Gebäude von ganz anderen Grundsätzen bestimmt 
werden, wie die Besteuerung des unbebauten Landes, und in Frankfurt ist 
desshalb neben einer Landsteuer, welche eine Werthsteuer ist, eine Gebäude¬ 
steuer nach dem Nutzungswerth beibebalten. Das, was man zu erreichen 
hofft und erreichen will durch eine Gebäudesteuer, nach dem Werthe ver¬ 
anlagt, dass nämlich die minderwertigen Gebäude dann geringer heran¬ 
gezogen werden, das kann man gerade so gut erreichen bei einer Steuer 
vom Nutzungswerth, indem man den Abnutzungsquotienten bei den kleinen 
Gebäuden hoher ansetzt, was sachlich durchaus gerechtfertigt ist. Also ich 
lege grossen Werth darauf, dass die Besteuerung des unbebauten 
Grund und Bodens getrennt behandelt und nach den Gesetzen, 
die gerade dem unbebauten Grund und Boden immanent sind, entwickelt 
werde. 

„Ich möchte zunächst auf die Landsteuer hinweisen. Meine Herren, 
die Bauplatzsteuer war im Gesetz ja vorgesehen, aber, wie von vorn¬ 
herein von vielen Seiten geweissagt worden, war sie so unpraktisch for- 
mulirt, dass sie gar keine Thätigkeit hat entfalten können. Man hat in 
einigen Städten versucht, sie einzuführen, wie in Berlin, hat sie aber wieder 
aufgeben müssen. Nun ist die Landsteuer, d. h. die Werthsteuer vom 
unbebauten Lande, vollständig in der Lage, alles dasjenige zu erreichen, 
was man durch die Bauplatzsteuer erreichen wollte. Wenn bisher die Land¬ 
steuer einfach so veranlagt wird, dass sie meinetwegen ein oder zwei pro 
Mille des Werthes beträgt, so giebt es nach den neuen Auffassungen, die 
meines Wissens in den Ministerien herrschen, nichts im Gesetze, was einer 
Abstufung dieser Steuern im Wege stände. Es würde also durchaus mög¬ 
lich sein, Land, welches einen gewissen Werth erreicht hat, höher zu be¬ 
steuern als das Gelände, was darunter ist, mit anderen Worten diejenigen 
Grundstücke, welche noch in der Hand der kleinen Gärtner u. s. w. sind, 
die sie selbst bestellen und deren Werth noch nicht so hoch ist, zu schonen 
und sie niedriger zu besteuern, dagegen die hoch in den Werth hinein¬ 
gewachsenen Grundstücke mit einer höheren Steuer zu befassen, mit anderen 
Worten auch die Landsteuer progressiv oder degressiv, wie Sie wollen, 
zu gestalten. Die Landsteuer bewirkt zweifellos, wenn sie hoch genug 
veranlagt wird, dass die Lust, Bauplätze lange zu halten, etwas verleidet 
wird. Man wird sich die Frage dann eher vorlegen müssen: sollen wir 
so viel weiter in die Sache hineinstecken oder sollen wir verkaufen? Wir 
haben in Frankfurt die Erfahrung gemacht, dass schon bei einer Steuer 
von 1 pro Mille eine gewisse kleine Wirkung eingetreten ist. Es ist mir 
nicht zweifelhaft, dass, wenn man den Satz erhöht und abgestuft erhöht, 
man eine viel schärfere Wirkung erreichen kann, ohne ungerecht zu 
werden. 

„Nach anderer Richtung hin kann eine Umsatzsteuer wirken, wenn 
sie rationell veranlagt wird. Bisher wird die Umsatzsteuer im All¬ 
gemeinen ja auch so veranlagt, dass ein gleicher Satz für alle Fälle ge¬ 
nommen wird. Neuerdings ist meines Wissens in Bielefeld, um der Specu- 
lation in Land entgegen zu treten, die Bestimmung hinzugefügt, dass, falls 
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etwa zwischen einer Auflassung und der anderen eine Reihe Uebertragnngen 
nur vertragsmässig stattgefunden haben, die dann natürlich immer preis* 
steigernd gewirkt haben, die Steuer so viel mal genommen wird, als Kauf¬ 
verträge dazwischen liegen. Dadurch würde >es möglich sein, diesen 
Zwischenhandel in Grundstücken mit dieser Steuer wirksam zu treffen. 
Die ungeheuere Leistungsfähigkeit der Umsatzsteuer aber erhellt 
am besten, wenn wir noch einmal auf Belgien einen Blick zurückwerfen. 
Ich habe vorhin bereits hervorgehoben — das ist namentlich von dem 
Rheinischen Verein für Gesundheitspflege ziffernmässig dargethan, ich brauche 
desshalb hier nicht weiter darauf einzugehen —, dass in Belgien die Grund- 
und Bodenpreise auch in der Nähe der grossen Städte viel niedriger sind 
als hier, und da ist begründend hinzugefügt: die Lasten, welche beim Ver¬ 
kauf von Grundstücken auf den Grundstücken ruhen, das sind die Enregi- 
strements- und Notariatsgebühren, und die Steuern — und zwar zusammen 
von 8 bis 10 Proc., wenn ich mich recht entsinne — haben dahin gewirkt, 
dass der Landumsatz ausserordentlich selten stattfinden kann, weil die 
Lasten zu gross sind. Es ist also eine Prohibitivsteuer gewissermaassen auf 
einen speculativen Umsatz von Grundstücken, und das bat in Belgien dahin 
geführt, dass Grund und Boden billiger ist. Es bietet sich also in einer 
richtigen Ausgestaltung der Umsatzsteuer zweifellos eine Möglichkeit, auf 
den speculativen Handel mit Land einschränkend einzuwirken. Auch hier 
ist es ja durchaus möglich, abgestufte Sätze zu nehmen, beispielsweise 
nach der Dauer des Besitzes. Wenn meinetwegen Jemand 40 Jahre lang 
ein Land gehabt hat, das in der Nähe der grossen Städte dann vielleicht 
früher einmal 1000 Mk. pro Morgen gekostet und jetzt 5 oder 6 Mk. pro 
Quadratmeter kostet, wo so colossale Gewinne erzielt sind, da kann man 
höhere Summen nehmen, indem man sagt, wenn der letzte umsatzsteuer¬ 
pflichtige Fall so weit zurückliegt, erhöht sich die Steuer. Ich führe das 
beispielsweise nur an. Eine ganze Reihe anderer Gesichtspunkte tritt da¬ 
bei alsbald hervor. Es ist vor Allem selbstverständlich dabei, dass es 
keineswegs nöthig ist, den Verkauf von Grund und Boden an 
Leute, die bauen wollen, in der Weise zu vertheuern. Für die¬ 
jenigen Fälle, wo unmittelbar Land zum Bebauen verkauft wird, kann man 
ja einen niedrigeren Satz nehmen, um demEinwande zu begegnen, dass da¬ 
durch das Bauen vertheuert würde. Ganz anders aber liegt es bei den 
lediglich vertheuernden Speculationskäufen, deren Erschwerung durch hohe 
Steuern nur gerechtfertigt ist. 

„Ich muss mich aber auf diese kurzen Andeutungen beschränken und 
wende mich nun zu dem folgenden Punkte, der communalen Grund- 
und Bodenpolitik. Meine Herren, die Frage, wie die Gemeinde¬ 
verwaltungen sich zu dem Grund und Boden, der in ihren Gemarkungen 
und in ihrer Umgebung liegt, verhalten sollen, ist in letzter Zeit ausser¬ 
ordentlich viel erörtert worden und zwar sowohl in Deutschland, als nament¬ 
lich auch in der Schweiz, wo die grossen Städte vielfach neuerdings auf 
diesem Wege auch praktisch vorgegangen sind. Es ist dort eine grosse 
Strömung vorhanden, welche auf ihre Fahne geschrieben hat: möglichste 
Ausdehnung des Gemeindebesitzes und kein Verkauf von Gemeindeland. 
Nun, meine Herren, wenn man das so hört, dann sagt man, Theorieen 
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sind leicht aufgestellt und leicht bei einander wohnen die Gedanken, doch 
hart im Raume stossen sich die Sachen, und wer wie ich jetzt schon 
über ein Jahrzehnt in dem Kampfe befindlich ist für Vermehrung von 
Gemeindebesitz und rationelle Verwaltung desselben, der weiss, welche 
colossalen Schwierigkeiten auf diesem Gebiete vorhanden sind, wie schwierig 
es ist, bei dem an sich schwerfälligen Instrumente städtischer Körper¬ 
schaften, gar da, wo Magistrat und Stadtverordnete, zwei Körperschaften, 
Zusammenwirken müssen, die Gelegenheit richtig zu benutzen, um zweck¬ 
mässig zu kaufen. Schon diese praktischen Schwierigkeiten wirken so 
hindernd, dass eine rasche Vermehrung communalen Grund und Bodens 
nur selten möglich sein wird. Dass sie nothwendig ist, davon bin ich, wie 
gesagt, fest überzeugt. Es ist der sicherste Weg, um an der steigenden 
Grundrente in der Nähe der grossen Städte seitens der Gemeinschaft, deren 
Entwickelung die Mehrwerthe erzeugt, theilzunehmen. Es ist zugleich nach 
meiner Meinung das sicherste Mittel, um auch in Bezug auf den Wohnungs¬ 
bau helfend einzugreifen, soweit die städtischen Verwaltungen das überhaupt 
können. Die Schwierigkeiten sind ja allerdings colossal gross. Auch sind die 
Einzelheiten, insbesondere der Abgabe städtischen Grundeigenthums 
zu Erbbaurecht, noch kaum erörtert. Eins ist freilich von vornherein 
klar: Derjenige, welcher auf dem Grund und Boden baut, der für längere 
Jahre von der Stadt gepachtet ist, hat zunächst nicht nöthig, für den Er¬ 
werb eines Bauplatzes Geld aufzuwenden. Das ist der unmittelbare Vor¬ 
theil für ihn, und wenn er auf lange Jahre hinaus miethet, 80, 90 Jahre, 
dann ist das so weit, wie seine Vorsorge überhaupt reichen kann. Aber die 
einzelnen Bestimmungen, die zur Beseitigung mancher Fragen und Bedenken 
nöthig sind, und die Mittel und Wege, die angewendet und beschritten 
werden müssen, um den Gedanken des Erbbaurechts — denn um diesen 
handelt es sich im Wesentlichen — sich mundgerecht zu machen und ganz 
anderen Gewöhnungen entgegen zu treten, sind ganz ausserordentlich 
schwierige, und nur allmählich wird man hier Fortschritte erzielen können. 
In Frankfurt ist vor einer Reihe von Jahren der Versuch gemacht, seitens 
der Stadt mit einer gemeinnützigen Gesellschaft auf Grund eines Erbbau¬ 
rechts auf lange Jahre abzuschliessen. Das ist damals gescheitert. Die 
Stadtverordneten waren aus sehr verschiedenen Gründen nicht geneigt, 
darauf einzutreten. Neuerdings haben die Anschauungen sich soweit ge¬ 
ändert, dass ein ganz ähnlicher Vertrag hat abgeschlossen werden können, 
durch welchen eine gemeinnützige Gesellschaft von einer städtischen Stiftung 
auf lange Jahre pachtet. Andere Verhandlungen sind im Gange und werden 
wahrscheinlich auch zum Abschluss führen. Man wird also den Schwierig¬ 
keiten natürlich die Stirn bieten müssen und wird sich auch freuen, wenn 
eine lebhafte Agitation einsetzt und hervorhebt, wie nach allen Richtungen 
hin die Vermehrung des Gemeindebesitzes nöthig und zweckmässig ist, 
denn nur dadurch, dass die Agitation diese Gedanken weiter verbreitet, 
wird es ja möglich sein, ihrer Verwirklichung näher zu treten. Aber man 
wird sich auch immer der Schranken, die naturgemäss gezogen sind, bewusst 
bleiben müssen. 

„Meine Herren, das sind die beiden, wie ich glaube, noch ausserordent¬ 
lich vielseitig auszugestaltenden Maassnahmen, die seitens der Gemeinden 
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getroffen werden können, die unter 3 aufgeführt worden sind, und welche 
direct auf den Preis des Grund und Bodens einwirken. Jch habe das im 
Einzelnen nicht weiter auszuführen, weil das ja klar auf der Hand liegt. 
Wenn die Gemeinden Grund und Boden kaufen und einfach wieder wie 
jeder Private verkaufen, dann gewinnen sie freilich viel Geld, genau wie 
der Bauspeculant, aber sie wirken dann direct mit an der Verteuerung 
des Grund und Bodens, und es ist kein Segen dabei und ist ganz genau 
dasselbe, wie wenn die Speculanten verkaufen. Will also die Gemeinde 
sich von den Speculanten unterscheiden und will sie gemeinnützig arbeiten, 
dann muss sie mit dem Verkauf städtischen Grund und Bodens ausser¬ 
ordentlich vorsichtig sein. 

„Es sind ja selbstverständlich auch Versuche nach der Richtung hin 
gemacht, dass Baubeschränkungen auferlegt wurden. Bas ist ja 
selbstverständlich auch ein Weg, den man beschreiten kann. Bisher sind 
aber meines Wissens nicht grosse Erfolge damit erzielt worden, weil die 
Abneigung zu gross ist, solche Grundstücke mit Baubeschränkungen zu er¬ 
werben. Ich glaube, dass eine auf klärende Thätigkeit auch wohl diesen 
Weg weiter nutzbar machen wird, aber in diesem Falle bestätigt eben die 
wachsende Erkenntniss von der Nothwendigkeit der Auferlegung von Bau¬ 
beschränkungen auch wieder das, was ich eben sagte, dass ein einfacher 
Verkauf von städtischem Grund und Boden, wie jeder Private ihn betreibt, 
einfach dieselbe landvertheuernde Wirkung hat, wie die Privatspeculation. 
Es kommt ja hinzu, dass die Stadt Behr vorsichtig sein muss beim Ein¬ 
kauf des Grund und Bodens, indem, wenn es ungeschickt gemacht wird, 
die Gefahr vorhanden ist, dass die Stadt selbst damit die Bodenpreise in 
die Höhe treibt. Es muss also mit ganz ausserordentlicher Vorsicht sowohl 
beim Ankauf als bei Wiederbenutzung, Wiederverwerthung städtischen 
Grund und Bodens vorgegangen werden. Leider sind die theoretischen 
Untersuchungen auf diesem Gebiete sehr spärlich. Es wird wahrscheinlich 
die Theorie auch erst dann einsetzen, wenn die Praxis eine Anzahl Erfah¬ 
rungen hat sammeln lassen, worauf dann die Theorie sich auf bauen kann. 
Aber darauf möchte ich doch hinweisen, dass die hervorragendsten National¬ 
ökonomen auch aus älterer Zeit, wie z. B. Roscher, auf die Nothwendig¬ 
keit der Vermehrung städtischen Besitzes immerfort hingewiesen haben. 

„Meine Herren, ich komme nun zur letzten Nummer, Nr. 4. Es sind 
da noch eine Anzahl anderer Maassnahmen der Behörden zur Schaffung 
kleiner Wohnungen sowie zur Förderung gesunder Baustätten erwähnt 
worden. Herr Geheimrath Stübben und ebenso der erste Herr Referent 
haben schon darauf hingewiesen, und wir haben das in unseren Thesen 
ausdrücklich zum Ausdruck gebracht, dass alles darauf ankommt, private 
Thätigkeit und öffentliche Thätigkeit richtig gegen einander 
abzugrenzen und in gedeihliche Mitarbeit zu bringen. Es ist viel¬ 
fach der Gedanke laut geworden, als ob wir der privaten Thätigkeit, der 
Bauthätigkeit der Bauunternehmer, feindlich oder misstrauisch und mit un¬ 
gerechtem Misstrauen entgegen ständen. Das ist keineswegs der Fall. 
Dasjenige, was wir bekämpfen, ist nur die ungesunde und vertheuernde 
Speculation, und wir wollen auch gerade die Befreiung des Bauunter¬ 
nehmers von der ungesunden Speculation. Ich komme darauf nach- 
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her zurück. Desshalb ist hier unter Nr. 4a vorangestellt: Anregungen zu 
privater und genossenschaftlicher Thätigkeit. Es kann nach dieser Richtuug 
hin ganz zweifellos sehr viel geschehen, und gerade die Thätigkeit, die jetzt 
beispielsweise in dem Rheinischen Verein zur Förderung des Arbeiter¬ 
wohnungswesens geleistet worden ist, und dasjenige, was in sehr vielen 
anderen Städten und Gemeinden dadurch erreicht worden ist, dass Vertreter 
der Gemeinden in Verbindung getreten sind mit gemeinnützigen Baugesell¬ 
schaften, mit Baugenossenschaften u. s. w., hat wesentlich dahin geführt, 
dass sie diesen erfreulichen Aufschwung genommen haben, also dass der¬ 
artige Maassregeln wirksam sind, die auch durch die Aufstellung richtiger 
Statistiken unterstützt werden können, auf die im Einzelnen ja Geheimrath 
Stübben hingewiesen hat, das liegt ja auf der Hand. Ich gehe desshalb 
auf die Einzelheiten hier nicht näher ein, sondern wende mich zum Bau 
von Wohnungen durch Staat und Gemeinde. 

„Meine Herren, in meinen einleitenden Bemerkungen habe ich schon 
gesagt, dass in den Zeiten wirtschaftlich hochgehender Conjunctur, wo die 
Grund- und Bodenpreise theuer sind, wo die Arbeitslöhne theuer sind, 
wo das Capital theuer ist, wo die Materialien theuer sind, mit anderen 
Worten, wo man sehr theuer baut, und der Privatunternehmer ganz natur- 
gemäss sich die Frage vorlegen muss, ob er, wenn er jetzt baut, zu so 
theuern Preisen, dauernd eine Rente aus seinem Gebäude erzielen kann. 
Denn es ist ja klar, dass, wenn eine rückläufige Conjunctur kommt und 
beispielsweise aus einer Stadt viele Arbeiter, die hineingekommen sind, 
wieder wegziehen, dann, wie es 1873/74 der Fall gewesen ist, viele Woh¬ 
nungen leer stehen. Ich sage also, in einer Zeit, wo der Privatunternehmer 
aus solchen Gründen naturgemäss zurückhält, tritt die Forderung an die 
Gemeinde heran: die Gemeinde soll dafür sorgen, dass Arbeiterwohnungen 
vorhanden sind. Nun habe ich vorhin schon gesagt, dass diese Forderung 
in dieser Allgemeinheit ungeheuer bedenklich ist, und es liegt das ja ganz 
auf der Hand. Wenn man den Bau von Arbeiterwohnungen zu einer regel¬ 
mässigen Sache der Gemeindeverwaltung machen wollte, und es dadurch 
den Anschein gewänne, dass die Gemeinde die laufende, dauernde Ver¬ 
pflichtung hat, die Fürsorge für die Herstellung von Arbeiterwohnungen 
zu übernehmen, meine Herren, dann würden Sie der Gemeinde eine Last 
auferlegen, unter der sie zusammenbrechen müsste. Sie brauchen sich nur 
die Millionen einmal zusammenzuzählen, die da aufgewendet werden würden, 
und wo auch der Credit grosser Gemeinden nicht ausreichen würde. Also 
ich meine, principiell muss das absolut abgelehnt werden. Welche Läh¬ 
mung der Privatthätigkeit dadurch eintreten würde, liegt auch ganz auf 
der Hand, und es ist schon wiederholt hervorgehoben, wie nöthig es ist, 
die Privatthätigkeit nicht zu lähmen, sondern zu fordern und zu beleben. 
Dann aber auch, meine Herren, muss man sehr vorsichtig darin sein, in die 
Wirkungen der allgemeinen wirtschaftlichen Gesetze ejnzugreifen. Das 
Freizügigkeitsgesetz beruht darauf, dass Jeder freie Bewegung über sich 
haben soll, dass keine Schranken sein sollen, wo er sich niederlassen will. 
Aber das kann er immer nur innerhalb der Grenzen der augenblicklichen 
wirtschaftlichen Bewegung. Es ist also nicht möglich, die These auf¬ 
zustellen: wenn der Arbeiter in Zeiten hochgehender Conjunctur in die grossen 
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Städte hinein will, wo die Wohnungen theuer sind, dann soll dafür gesorgt 
werden, dass er billige Wohnungen findet. Das geht nicht. Wenn Inan 
nach der einen Richtung hin den Grundsatz der wirtschaftlichen Freiheit 
aufstellt, dann muss er auch nach der anderen Richtung durchgeführt 
werden, dann muss die Consequenz theurer Wohnungen in wirtschaftlich 
hochgehenden Zeiten mit in den Kauf genommen werden, und das ist von 
den Vertretern der Freihandelsschule bei deren Discussionen über die Woh¬ 
nungsfrage in den 60er und 70er Jahren immer wieder betont worden, dass 
das ganz selbstverständlich wäre. 

„Immerhin, meine Herren, bin ich nicht der Meinung, dass wir Vertreter 
der Gemeinde ein — so möchte ich sagen — eisengepanzertes Herz gegen 
die andrängenden Bedürfnisse haben sollen, dass wir einfach die Augen 
schliessen vor Notständen. Davon kann natürlich gar keine Rede sein, 
sondern wenn wirklich Notstände im Wohnungswesen vorhanden sind, 
dann muss immer mit dem Bewusstsein, dass es principiell höchst bedenk¬ 
lich ist, hier einzugreifen, dennoch eingegrifien werden. Ausserdem aber 
giebt es eine Reihe von Möglichkeiten für die Gemeindeverwaltung, doch 
Arbeiterwohnungen zu bauen, ohne principiell in Gefahr zu geraten. Die 
erste Möglichkeit, vielleicht Notwendigkeit ist die, dann einzugreifen, wenn 
durch die Durchbrüche, wie sie in grossen Städten mit wachsendem 
Verkehr nöthig werden, durch die Stadt selbst zahlreiche Arbeiterwohnungen 
niedergelegt werden. Es ist dann durchaus Pflicht , dass die Stadt in ge¬ 
eigneter Weise dafür sorgt, dass an Stelle der niedergerissenen neue Ar¬ 
beiterwohnungen wieder aufgebaut werden. Damit geht sie nicht über den 
Rahmen desjenigen hinaus, was ihr obliegt, denn das einfache Abreissen 
der Arbeiterwohnungen bringt ja eben durch das Eingreifen der Gemeinde¬ 
verwaltung eine Verringerung der Zahl der Arbeiterwohnungen, also eine 
Vertheuerung hervor, und das wieder auszugleichen, ist allerdings Aufgabe 
der Stadt. 

„Dann ist von meinen Herren Vorrednern darauf hingewiesen worden, 
dass die Gemeinden die Möglichkeit haben, ebenso wie der Staat und 
das Reich, als Arbeitgeber Arbeiterwohnungen und Wohnungen 
für kleine Beamte zu bauen, und dies Feld ist ja ganz ausserordentlich 
gross, namentlich jetzt, wo die Städte mehr und mehr angefangen haben, 
grosse Betriebe in ihre Hand zu nehmen. Die Stadt Frankfurt hat im 
Laufe der Jahre theils gebaut, theils angefangen zu bauen Häuser für kleine 
Beamte und auch städtische Arbeiter, für mehr als 1500000 Mk. und sie 
wird, wie ich annehme, damit fortfahren. Sie hat damit auch noch nicht 
annähernd für denjenigen Theil ihrer eigenen Arbeiter gesorgt, welcher 
nach solchen Wohnungen Verlangen trägt. Also ein Fortschreiten auf 
diesem Wege, der schon in erheblichem Umfange beschritten worden ist, 
ist nach meiner Meinung möglich, ohne dass irgendwie principielle Ein¬ 
würfe dagegen erhoben werden können. Ich kann nur bestätigen, dass die 
manchmal ausgesprochene Befürchtung, städtische Arbeiter und Beamte 
lieben nicht, in Golonieen oder in Arbeiterwohnungen zusammen zu wohnen, 
auf rein theoretischen Erwägungen beruht. Die Wohnungen sind bei uns 
ausserordentlich gesucht von Beamten und Arbeitern. Es ist das ja auch 
natürlich, weil die Stadt ein grosses Interesse daran hat, diese Wohnungen 
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so billig zu vermiethen, wie es irgendwie wirtschaftlich gerechtfertigt ist. 
Es ist ja wohl allen Herren von der Gemeindeverwaltung begegnet, dass in 
wirth8chaftlich günstig bewegten Zeiten die Beamten und Arbeiter das 
Verlangen nach höheren Löhnen haben und das grösstentheils damit moti- 
viren, dass die Wohnungen so im Preise gestiegen wären. Nun kann die 
Stadt, wenn sie selbst Wohnungen zur Verfügung hat, dieser Forderung 
am allerbesten entgegen treten. Eine dauernde Steigerung von Gehältern 
wegen momentan gestiegener Miethen ist ja an und für sich etwas Irra¬ 
tionelles. Also ein wesentliches Mittel, den Beamten und Arbeitern zu 
helfen und zugleich der Forderung nach erhöhten Löhnen mit Gerechtigkeit 
entgegentreten zu können, bietet sich in dem Bau von kleinen Arbeiter¬ 
wohnungen. Das hat auch den grossen Vorzug, dass es die Möglichkeit 
gewährt, die Miethen abgestuft zu erheben. Es ist möglich, kinderreiche 
Familien anders zu behandeln wie Junggesellen. Es kann mit anderen 
Worten eine gewisse Individualisirung der Löhne dadurch erreicht werden, 
die nach meiner Meinung auch nur anzustreben ist. Also, meine Herren, 
ich glaube, wenn wir den principiell von mir erst scharf hervorgehobenen 
Grundsatz auch festhalten, ist es doch möglich, durch den Bau gemeinde¬ 
seitig hergestellter Arbeiterwohnungen ausserordentlich viel zu thun, um 
die Zahl der Arbeiterwohnungen zu vermehren; und wenn städtische Ar¬ 
beiter und Beamte # aus Privatwohnungen ausziehen, werden diese Privat¬ 
wohnungen eben für andere Leute frei, und es ist praktisch dasselbe da¬ 
durch erreicht, als wenn die Stadt für andere Arbeiter baut, ohne dass 
Bedenken dagegen zu erheben wären. 

„Meine Herren, ein Mittel, das auch sehr viel den Städten angerathen 
ist, ist, dass der Bau kleiner Wohnungen subventionirt werden 
soll. Die Formen können sehr verschieden dabei sein. Bald wird ein 
Steuernachlass verlangt, der nicht in der allgemeinen Steuerordnung be¬ 
gründet ist, dann wird ein Nachlass von Gebühren, Stempelkosten verlangt, 
es wird bald eine billige Abgabe städtischen Grund und Bodens verlangt, 
es werden Geldunterstützungen verlangt, d. h. billiges Geld unter dem 
üblichen Zinsfuss, es werden endlich baupolizeiliche Ausnahmen verlangt. 
Nun, meine Herren, allen diesen Subventionirungen stehe ich ausserordent¬ 
lich kritisch gegenüber. Ich verkenne nicht, dass unter Umständen es 
nothwendig sein kann, auf diese Weise einen Anreiz zu geben, aber ich 
halte es für principiell sehr bedenklich. Es heisst doch schliesslich 
weiter nichts, als auf Kosten der übrigen Steuerzahler einem Theil der 
Steuerzahler Wohlthaten zuweisen (sehr richtig!) und, meine Herren, das 
bedeutet ja wiederum einen Eingriff in die doch allgemein unserer Wirt¬ 
schaftsordnung zu Grunde liegenden Gesetze der Freiheit; denn, meine 
Herren, wenn ich künstlich billige Wohnungen schaffe, so verringere ich 
dadurch notwendiger Weise den Anreiz zur Lohnerhöhung. In England 
sind ja bekanntlich im Anfang dieses Jahrhunderts besonders eingehende 
Erfahrungen damit gemacht, wie stark allgemeine Unterstützungen dahin 
geführt haben, den Lohn künstlich auf Kosten der Steuerzahler niedriger 
zu halten. Die Gefahr bietet sich natürlich immer, wenn Subventionen in 
grossem Sinne, etwa als regelmässige Einrichtung, eingeführt werden sollen. 
Also principiell, sage ich, muss man sehr vorsichtig dabei sein. In ein- 
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zelnen Fällen kann es unter Umständen nöthig sein, aber man soll bedenken, 
dass man dies nicht zu einer generellen Maassregel auswachsen lässt. Vor 
allen Dingen schafft jede verdeckte Subvention ausserdem Unklarheit. Man 
weise nicht genau, wie gross ist eigentlich der Betrag, um welchen die 
Wohnung künstlich billiger gemacht ist, und in Folge dessen werden die 
ganzen Rechnungen undurchsichtig und die Grundlage des Unternehmens 
wird dann von vornherein in Frage gestellt. Dann, meine Herren, ist eine 
Erschwerung der privaten Concurrenz damit natürlich verbanden; wenn 
durch Mittel der Steuerzahler eine Anzahl von Wohnungen künstlich billiger 
hergestellt werden, dann wird die private Concurrenz dadurch natürlich 
geschädigt. Ich gebe zu, dass vielfach das theoretisch ist, dass, wenn ein 
grosser Bedarf von Arbeiterwohnungen vorhanden ist, wie das momentan 
wohl der Fall ist, das nicht in Betracht kommen kann. Aber darüber kann 
man sich nicht täuschen, dass auch diejenigen Bauunternehmer, die gar nicht 
die Absicht haben, Arbeiterwohnungen zu bauen, mit Begier diese Subvention 
aufgreifen und sagen werden: Da seht ihr wieder, wir können nicht mehr 
bauen, weil auf diese Weise von der Gemeinde künstlich ungesunde Zu* 
stände geschaffen werden. Auch nach dieser Richtung hin soll man ver¬ 
suchen, klare Verhältnisse aufrecht zu erhalten und — ich komme nachher 
auf den anderen Punkt — lieber versuchen, in anderer Weise die Bau- 
thätigkeit anzuregen. 

„Wie gesagt: ich verwerfe die Subvention nicht, wenn sie im einzelnen 
Falle genügend begründet wird, und solche Fälle kann es natürlich vielfach 
geben. Ich greife einen heraus. Der nächstliegende Fall ist natürlich der T 
der jetzt vielfach vorliegt, dass überhaupt Private nicht mehr bauen, weil 
ihnen das Bauen zu theuer ist. Das ist der Fall, wo man ganz ohne Sorge 
auch in dieser Weise eingreifen kann. Ein anderer Fall ist der, wo es im 
öffentlichen Interesse liegt, an einer gewissen Stelle grosse Arbeitermassen 
zu haben. Mir scheint, ein solcher Fall liegt z. B. in Hamburg vor. In 
Hamburg ist das ganze geschäftliche Leben am Hafen concentrirt. Es ist 
also absolut nothwendig, dass in der dortigen Gegend eine Anzahl Arbeiter 
wohnt, und wenn nun vom Staate Hamburg mit grosser öffentlicher Sub¬ 
vention da neue Wohnquartiere hergestellt werden, wodurch zugleich eine 
Sanirung dieser Stadttheile erfolgt, so ist das gewiss ein Ausnahmefali, 
der seine vollkommene innere Berechtigung hat. 

„Aber, meine Herren, wenn man solche Subventionen giebt, dann muss 
man jedenfalls nach der Richtung hin sehr vorsichtig sein, dass diese 
Subventionen dann auch den Arbeitern zugute kommen und 
nicht etwa Unternehmern, Arbeitgebern oder anderen Personen. Es ist 
bekanntlich unter dem dritten Napoleon üblich gewesen, mit Subventionen 
das Arbeiterwohnungswesen zu fördern. Wer aber in Mülhausen im Eisass 
gewesen ist und sich dort die Arbeiterwohnungen auch angesehen hat, die 
mit Subventionen gebaut worden sind, der wird wissen, dass diese Sub¬ 
ventionen in die Hände von einzelnen Menschen geflossen sind, die ursprüng¬ 
lich die Häuser dort gehabt haben und sie dann verkauft haben. Den 
Arbeitern, die jetzt darin wohnen, kommt die Subvention in keiner Weise 
zugute. Wenn man also Subventionen geben will, dann muss man zugleich 
Baubeschränkungen und Beschränkungen in der Behandlung, Verwerthung 
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der Häuser auferlegen, welche das ausschliessen, und welche sicherstellen, 
dass diese Subventionen dauernd den Arbeitern zugute kommen. 

„Endlich, meine Herren, der Subventionsweg kann nicht weit führen. 
Die Summen, die auf diese Weise aufgebracht werden können, können 
immer nur gering sein. Wenn Sie sich vergegenwärtigen, was in grossen 
Städten an Capitalien erforderlich ist, um Arbeiterwohnungen herzustellen 
für den jährlichen Anwuchs, wenn Sie denken, dass da eine jährliche Zu¬ 
wanderung, ich will sagen von 500 oder 1000 Arbeitern, stattfindet und 
dass eine Arbeiterwohnung unter 5000 Mark im Ganzen kaum herzustellen 
ist, dann brauchen Sie das nur zu multipliciren, um die grossen Millionen 
zu sehen, die in Frage stehen. Wenn das durch Subvention erreicht 
werden soll, diese Summe flüssig zu machen, so fürchte ich, werden wir 
damit nicht sehr weit kommen. Ich glaube, das, was unter 4 d) empfohlen 
ist: finanzielle Mitwirkung, ist das Richtigere. So lange man auf 
streng wirtschaftlicher Grundlage bleibt, d. h. so lange für die 
Leistungen, die die Gemeinde gewährt, Gegenleistungen der Gemeinde ge¬ 
währt werden, so lange ist nach meiner Ueberzeugung jedes Eingreifen 
dieser Gemeinde vollständig einwandsfrei. So lange ein Entgelt gegeben 
wird für die Leistungen, können die anderen Steuerzahler sich nicht be¬ 
klagen, dasB aus ihren Mitteln etwas den anderen Steuerzahlern zugewendet 
wird. Ebenso wie die Gemeinden für wirtschaftliche Betriebe, also für 
rentable Betriebe jetzt Summen aufnehmen, die fast erschreckend sind, 
wenn Sie an die Anschauungen noch vor 20 Jahren sich zurückerinnern, so 
ist es sicher, dass eine grosse Verwendung von derartigen Gapitalien, wenn 
sie nur gegen Entgelt gegeben werden, durchführbar ist und keine Be¬ 
denken ergeben wird. 

„Nun komme ich auf den Punkt, der mir ganz fundamental zu sein 
scheint. Wir gehen hier wohl alle davon aus, dass die geräumigere Be¬ 
bauung einen höheren Standard of life bedeutet, wir gehen davon aus, 
dass es ein Ideal ist, dem man nachstreben soll, und dem man nur nach¬ 
streben kann da, wo noch unbebauter, billiger Grund und Boden vorhanden 
ist, und dass es darauf ankommt, diesen Grund und Boden billig zu er¬ 
halten. Wir wissen aber andererseits, dass die Arbeiter bisher sehr wenig 
Bedürfniss nach besseren Wohnungen empfinden. Es ist mehrfach schon 
hervorgehoben worden von den Herren Vorrednern, dass die Schwierigkeit 
gerade daran liegt, dass der Arbeiter sich immer mit der Wohnung am 
ersten einschränkt. Es ist hervorgehoben worden, dass er, um Ver¬ 
gnügungen, um politische Versammlungen mitmachen zu können, anderer¬ 
seits auch, um einen Arbeitsverdienst für die Frau zu ermöglichen, es vor¬ 
zieht, eine theure Wohnung, eine beschränkte Wohnung im Inneren der 
Stadt zu haben, als weiter draussen hinaus eine Wohnung, die bequem, 
gesund und für das Familienlebeu zuträglich ist. Es ist also ganz ausser¬ 
ordentlich schwer, die weiträumige Bebauung auszudehnen, wenn man mit 
den Arbeiterwohnungen anfangen wollte. Nach meiner Meinung kann die 
Reform, die wir anstreben, gegenüber den Casernenbauten weiträumige 
Bauweise einzuführen, nur dadurch erreicht werden, dass von oben 
nach unten vorgegangen wird. In unserem Mittelstände ist ein 
ungeheures Bedürfniss vorhanden, den Miethscasernen zu entrinnen. Ich 
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weise es von unseren Beamten und Lehrern, ich weiss es auch von anderen 
— in anderen Städten liegen ja auch schon hinreichende Erfahrungen darin 
vor — wie gross die Sehnsucht ist, entweder allein ein Haus au bewohnen 
oder mit wenigen Familien zusammen ein Haus theilen zu können und 
einen kleinen Garten dabei zu haben. Nach meiner Meinung sollte man 
also alles thun, um mit dem Mittelstände anzufangen, und da ist es nun 
ganz selbstverständlich, dass eine Subventionirung des Mittelstandes 
nicht in Frage kommen kann. Das würde ja von vornherein als ganz 
ausgeschlossen anzusehen sein, ich brauche das nicht weiter auszuführen. 
Man kann also da nur eingreifen, wenn man auf streng wirtschaft¬ 
licher Grundlage vorgeht, wenn man also den Credit, den man gewähren 
will, oder Hülfen, die man seitens der Stadt gewähren will, so einrichtet, 
dass volles Entgelt dafür gewährt wird. 

„Meine Herren, ich möchte zurückgreifen auf dasjenige, was ich zuerst 
gesagt habe: die Benutzung städtischen Grund und Bodens und die Zweck¬ 
mässigkeit , wenigstens einen Theil städtischen Grund und Bodens in Erb¬ 
bau auszugeben. Ich habe bereits erwähnt, dass der Erbbau es gestattet, 
dass zunächst kein Capital für den Kauf des Grund und Bodens aufgew&ndt 
zu werden braucht. Es kommt dann nur darauf an, das Geld für den Ban 
zu beschaffen. Nun liegt, wenn auf städtischem Grund und Boden oder 
auf Stiftungsgrund und -Boden, der mit der Stadt in Verbindung steht, gebaut 
wird, die Sache ja insofern ganz anders, wie wenn auf fremdem Grund and 
Boden gebaut wird, weil die Stadt keinerlei Risico läuft, wenn sie dann das 
Erbbaurecht, das auf diesem Grund und Boden begründet ist, hoch beleiht, 
und desshalb habe ich an anderer Stelle schon den Vorschlag gemacht, ver¬ 
mittelst einer städtischen Baukasse städtisches Land, das in 
Erbbau ausgegeben wird, hoch zu beleihen. Es ist neuerdings in 
Düsseldorf der interessante Versuch gemacht, eine städtische Hypotheken¬ 
bank zu gründen, welche aber, so viel ich weiss, wesentlich den Zweck hat, 
die erste Hälfte der Capitalien zu beschaffen und zugleich während der 
Bauzeit coulante Bedingungen dafür zu geben. Der Vorschlag, den ich 
gemacht habe, geht weiter. Er richtet sich hauptsächlich darauf, die 
zweite Hälfte der Baugelder nach Abzug von etwa ein Zehntel, 
wie man es in Belgien gemacht hat, zu gewähren. Wenn man das tbut. 
dann ist ohne Weiteres die Möglichkeit gegeben, dass sie denjenigen Leuten, 
die dieses eine Zehntel beschaffen können — und das ist ja nicht über¬ 
mässig viel, dazu ist ein grosser Theil des Mittelstandes fähig, namentlich 
die städtischen besser gestellten Arbeiter, Lehrer, Beamte u. s. w. sind 
dazu ohne Weiteres fähig — eine geräumige Bauweise auf wirtschaftlicher 
Grundlage von der Stadt befördert würde. Das würde also bedeuten, dass 
ein grosser Theil dieser Gesellschaftsklassen, welcher private Wohnungen 
draussen sucht, die Möglichkeit bekommt, sie zu erhalten. Das würde 
selbstverständlich wiederum durch das Beispiel anfeuernd auch auf die dem¬ 
nächst folgende sociale Schicht wirken und würde so allmählich weitere 
Kreise ziehen. Die untersten Kreise anders als in Massenquartieren, in 
Etagenhäusern unterzubringen, ich glaube, die Hoffnung kann man über¬ 
haupt kaum, jedenfalls zunächst nicht hegen. Es ist ja erst schon ge¬ 
schildert, wie schwer es ist, denen beizukommen, wie, wenn man ihnen auch 
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eine gute, reinliche Wohnung giebt, diese in kurzer Zeit so aussieht, dass 
man sie nicht wieder erkennt. Also den letzten Klassen, welche noch nicht 
gewöhnt sind, sich selbst zu erziehen, kann durch die Einräumung von 
Wohnungen ohne Weiteres nicht geholfen werden. Da ist es eminent 
wichtig, dass dem Mittelstände bessere Wohnungen geschaffen werden und 
von dem Mittelstände angefangen wird, und zwar dadurch, dass auf wirth- 
schaftlich gesunder Grundlage, vermöge des Erbbaurechts, wie mir am ein¬ 
fachsten zunächst erscheint, für diese Mittelklassen Wege gefunden werden. 

„Meine Herren, das sind leider nur Andeutungen, die ich geben kann, 
von einem sehr schwierigen und weittragenden Gegenstände. Mein Zweck 
kann also nur sein, Anregungen zu geben, die Sie zu Hause weiter durch¬ 
denken, die vielleicht sich in dieser Form gar nicht als realisirbar erweisen, 
denen aber durch gemeinsame Gedankenarbeit allmählich die Möglichkeit ge¬ 
schaffen wird, sich zu verwirklichen. In Frankfurt a./M. werden eben nach 
dieser Richtung hin gerade die ersten tastenden Versuche gemacht. Es 
ist aber dringend erwünscht, dass durch Zusammenwirken Vieler die Wahr¬ 
scheinlichkeit erhöht wird, dass aus diesen Gedanken etwas Verständiges, 
Geeignetes sich herausschält. Insofern ist es nur ein Fühler, den ich 
herausstrecke, den ich aber Ihrer freundlichen Erwägung anheimstellen 
möchte. 

„Zum Schlüsse möchte ich nur noch einmal wiederholen, was wir schon 
mehrfach ausgesprochen haben: es handelt sich darum, nach allen Rich¬ 
tungen hin alle Kräfte, private und öffentliche, zusammenzufassen, es han¬ 
delt sich darum, das gesunde Bauunternehmerthum zu stärken, zu kräftigen 
und ihm die Möglichkeit der Entfaltung zu geben, was auch gerade mit 
durch die von mir vorgeschlagene Erbauung kleiner, mittlerer Wohnungen 
auf Erbbau sehr leicht und sehr wohl möglich wäre, weil dadurch jedes 
riskirte Baugeschäft für diese ausfallt, und die Unternehmer nicht ge¬ 
zwungen wären, zugleich den Handel mit Bauplätzen dann in den Kreis 
ihrer Unternehmungen zu ziehen. 

„Also, meine Herren, alle Kräfte müssen wir zusammenfassen, dann 
wird es vielleicht, ja wir dürfen wohl sagen hoffentlich, gelingen, schritt¬ 
weise auf diesem sehr schwierigen Gebiete weiter zu kommen.“ 

Der Vorsitzende eröffnet hierauf die Discussion. 

Bauin Spector Olshansen (Hamburg) theilt mit, Herr Baurath 
Stübben habe den Wunsch ausgesprochen, es möchten hier die Pläne einiger 
genossenschaftlichen Wohnungen, welche in Hamburg gebaut seien, zur Aus¬ 
stellung gebracht werden, und in Folge dessen seien vier Projecte des 
Hamburger Bau- und Sparvereins und ein Project der dortigen Schiffs¬ 
zimmerergesellschaft ausgestellt, welche schon bewohnt, bezw. in Vollendung 
begriffen seien. An diesen Projecten könne man sehen, dass in Hamburg 
der Grund und Boden oft recht weitgehend ausgenutzt werde. Zum grössten 
Theil seien sechs, zum geringeren Theil auch fünf Wohngeschosse in diesen 
Häusern, da dieselben in bereits eng bebauten Gegenden der Stadt liegen, 
in denen ein Bau kleiner Häuser in Ansehung der hohen Grundstückspreise 
überhaupt nicht denkbar sei. Dem Bebauungspläne der Stadt Hamburg 
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bleibe es Vorbehalten festzustellen, in wie weit die bauliche Ausnutzung 
namentlich in Bezug auf die Geschosszahl der Gebäude in der weiteren Um¬ 
gebung des Stadtkerns beschränkt werden solle. 

Der Bau- und Sparverein bestehe seit zehn Jahren und habe fünf grosse 
Projecte ausgeführt, über die er hier einige kurze Daten geben wolle. Das 
Vermögen des Vereins habe Ende 1899 rund 1800000 Mk. betragen, wo¬ 
gegen er rund 964 000 Mk. Hypotheken und 620 000 Mk. auf Geschäfts- 
antheile und Sparkassenguthaben an seine Mitglieder schulde. Er habe 
Ende vorigen Jahres 282 Wohnungen besessen, und zur Zeit seien 77 weitere 
Wohnungen im Fertigwerden; im nächsten Jahre werde der Verein aber¬ 
mals für eine Million Mark Wohnungen bauen können, da er durch Ein¬ 
zahlungen seiner Mitglieder in seine Sparkasse und auf die Anteilscheine 
ein Drittel dieser Million selbst zur Verfügung habe, das zweite Drittel von 
der Invaliditäts- und Altersversicherung zu einem Zinsfuss von 3 Proc. er¬ 
halte, und das letzte Drittel sehr leicht als sichere Hypothek zu 3 1 /* Proc. 
bekomme. — Der grösste Theil der Wohnungen enthalte zwei Zimmer und 
Küche und koste die Wohnung 220 bis 270 Mk. pro Jahr, während der 
Preis der Wohnungen mit drei Zimmern und Küche 320 bis 375 Mk. pro 
Jahr betrage. Ein Miethsausfall sei eigentlich nie zu verzeichnen, da die 
Wohnungen selbstverständlich stets alle vermietet seien. 

Ein weiteres hier ausgestelltes Project sei das der Deutschen Schiffs¬ 
zimmerergenossenschaft. Diese Genossenschaft bestehe seit einer langen Reihe 
von Jahren, sie trete aber jetzt zum ersten Male an einen grossen Bau 
heran, zu dem die Sanirung eines ganzen Stadtteiles an der Elbe die Ver¬ 
anlassung geboten habe. 

Ueber das Sanirungsproject wolle er nur kurz Einiges sagen: Nachdem 
festgestellt worden sei, welche Districte überhaupt am meisten sanirungs- 
bedürftig seien, sei durch Beamte der Baupolizei und des Medicinalwesens 
eine Enquete vorgenommen und alle Wohnungen begutachtet worden. Auf 
Grund dieser Aufnahme sei dann von der Baudeputation das ganze 
Sanirungsproject ausgearbeitet worden. Dabei sei eine grosse Anzahl der 
schlechten Wohnungen geräumt und abgebrochen worden, freilich auch 
manche Wohnung, welche man aus rein gesundheitlichen Gesichtspunkten 
vielleicht nicht geradezu als unbewohnbar erklärt haben würde. Es seien 
ungefähr 1300 Wohnungen zu beseitigen, und von diesen seien rund 900 
sogenannte kleine Wohnungen mit etwa 4000 Einwohnern. Es liege ja die 
Frage nahe, ob es nicht möglich gewesen wäre, nur die einzelnen schlechten 
Gebäude abzubrechen und dadurch Luft zu schaffen, und so zu vermeiden, 
so viele Leute obdachlos zu machen. Dem hätten zwei Erwägungen ent¬ 
gegen gestanden: erstens sei es vielfach nicht möglich gewesen, diese alten 
Wohnungen mit denjenigen Sanitätseinrichtungen zu versehen, welche doch 
nun einmal in Hamburg heute eingeführt seien, speciell die Entwässerungs¬ 
anlagen, und zweitens sei es die tiefe Lage dieses Stadttheiles; eine wirk¬ 
liche Sanirung sei nur mit Hebung des ganzen Stadttheils über Hochwasser 
herbeizuführen gewesen. Aus diesen Erwägungen habe Senat und Bürger¬ 
schaft die Niederlegung, Hebung und Neubebauung des ganzen Stadttheiles 
mit einem Kostenaufwande von circa sieben Millionen Mark beschlossen. 

Die grosse Frage, wie man die Leute, die dort wohnen, unterbringen 
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solle, sei heute nicht ganz gelöst, weil der Weg so ausserordentlich schwierig 
sei. Es könne nicht die ganze Fläche auf einmal in Angriff genommen 
werden, sondern es müsse in einzelnen Abschnitten vorgegangen werden, 
und nach Fertigstellung jeden Abschnittes müsse man sofort wieder Woh¬ 
nungen, soweit erforderlich, auch für die arbeitenden Klassen errichten. 
Um den zuerst Betroffenen Unterkommen zu schaffen, seien zwei dem Staate 
gehörige Plätze in unmittelbarer Nähe des zu sanirenden Geländes zum 
öffentlichen Verkauf gebracht worden, mit dem Aufträge, dass auf diesen 
Plätzen kleine Wohnungen gebaut werden müssen. 

Einen dieser Plätze nun habe die Schiffszimmerergenossenschaft erworben 
und baue, principiell allerdings nur für ihre Mitglieder, welche aber heute 
zum grossen Theil nicht mehr Schiffszimmerer seien, aber doch desjenigen 
Bevölkerung angehören, welche zum Schiffbau und zum Hafen in Beziehung 
stehe und vorzugsweise in der Nähe des Hafens wohne; doch seien die 
Schiffszimmerer auch bereit, diese Wohnungen denjenigen Leuten zur Ver¬ 
fügung zu stellen, die durch die Sanirung obdachlos geworden seien. 
Ausserdem läge inmitten des zu sanirenden Geländes ein Platz, auf welchem 
ein altes, nicht mehr benutztes Schlachthaus stehe, und sowie die nöthigen 
logenieurarbeiten soweit vorgeschritten seien, werde man mit der Bebauung 
dieses Platzes vorangehen und so wieder für eine Anzahl der aus ihren 
ungesunden Wohnungen vertriebenen Leute Platz schaffen. 

Nun wolle er noch einige Worte zufügen über die Frage, wie weit 
diese Genossenschaftsfrage überhaupt die ganzen Wohnungen beeinflusse. 
Es sei schon erwähnt worden, wie ganz ausserordentlich schwer es sei, heute 
in der Stadt Hamburg diejenigen Räume zu beschaffen, welche für die 
Arbeiter auch ohne die Sanirung nothwendig seien. Die Bevölkerung 
Hamburgs habe in den letzten vier Jahren um 64 000 Personen zugenommen, 
die kleinen Wohnungen aber, die Arbeiterwohnungen, seien gar nicht ver¬ 
mehrtworden, im Gegentheil, es habe in den letzten Jahren eine Verminderung 
der kleinen Wohnungen stattgefunden. Dass diejenigen Wohnungen, welche 
der Bau- und Sparverein und die Zimmerergenossenschaft und vielleicht 
noch einige andere derartige Genossenschaften bauen, nicht in der Lage 
seien, dem Bedarf zu genügen, liege auf der Hand. Ausserdem liege die 
Sache aber so, dass, selbst wenn der Private sich entschlossen wollte, solche 
Wohnungen zu bauen, er es gar nicht könne, wie die Bilanz des Bau- und 
Sparvereins beweise. 

Die baupolizeilichen Bestimmungen wolle man in Hamburg sehr gern 
derart ändern, dass man der Speculation Vorschub leiste, man habe schon 
gesagt, möglichst billig und möglichst schlecht, so nahe an die Grenze des 
Zulässigen heran, wie es gehe. Es sei auch die Frage aufgeworfen worden, 
ob man nicht für die von der Privatspeculation zu errichtenden Arbeiter¬ 
wohnungen andere baupolizeiliche Bestimmungen machen solle, als für andere 
Häuser, ob nicht z. B. von den Vorschriften, dass für jede Wohnung ein 
Abort bergestellt werden müsse, dass nicht mehr als 12 Wohnungen über 
eine Treppe zugänglich sein dürfen und dergl. Abstand genommen werden 
solle. Bezüglich der Construction seien im letzten Jahre schon manche 
Erleichterungen zugelassen, aber nicht für kleine Wohnungen allein, sondern 
für alle, weil es nicht angängig erscheine, für einzelne Arten von Gebäuden 
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Ausnahmegesetze zu machen. Dagegen scheine es doch in hohem Grade 
bedenklich, die einmal im gesundheitlichen Interesse als nothwendig er¬ 
kannten baupolizeilichen Vorschriften zur Ermunterung der Bauspeculation 
wieder einzuschränken. An dem, was einmal als richtig erkannt sei, müsse 
man festhalten. Der Herr Vorredner habe schon erwähnt, dass mit den 
baupolizeilichen Bestimmungen nicht viel zu machen sei, um die Bautätig¬ 
keit zu fördern. Gewiss solle man die baupolizeilichen Anordnungen nicht 
übertreiben und namentlich in Bezug auf die Construction nicht zu hoch 
spannen, aber scharfe Vorschriften seien ohne Schaden, so lange sie ver¬ 
nünftige Grenzen nicht überschreiten; durch sie werde das Bauen nicht 
leichter und nicht schwerer, und es werde weder mehr noch weniger gebaut. 
Die Ausnutzung des Grundstückes geschehe in sehr verschiedener Weise: 
während der Eine mit drei Geschossen auf seinem Grundstück auskomme, 
meine der Andere, er müsse sechs haben, und die Speculation bringe es 
immer fertig, derartige ungerechtfertigte Unterschiede zu machen, die es 
aber auch ungerechtfertigt erscheinen lassen, ihr durch Herabminderung 
einiger sanitärer baupolizeilicher Vorschriften Vorschub zu leisten. Durch 
baupolizeiliche Vorschriften, welche die Ausnutzung beschränken, verbillige 
man den Grund und Boden, durch die Zulassung einer grösseren Ausnutzung 
vertheuere man denselben. Durch beschränkende Vorschriften werde zur 
Herstellung einer gleichen Anzahl von Wohnungen eine grössere Fläche 
Bodens erforderlich, als bei weniger strengen. Dagegen werde durch 
letztere, auf die Dauer wenigstens, schwerlich die Speculation belebt, da der 
Nutzen durch den höheren Bodenpreis mehr oder weniger vorweggenommen 
werde. Desshalb solle man das Experiment, zu Gunsten der Speculation 
auf bewährte Vorschriften zu verzichten, nicht machen. 

Der grosse Mangel an kleinen Wohnungen liege im Wesentlichen heute 
wohl an den theueren Baupreisen. Es habe das Bauen in den letzten 
Jahren sich ungefähr um 20 Proc. vertheuert, was selbstverständlich die 
Leute sehr zurückgeschreckt habe. Der zweite Punkt sei der, dass die 
socialen Verhältnisse heute den Bau von kleinen Wohnungen zurückhalten, 
weil für die Verzinsung nicht genügende Sicherheit geboten werde. Kein 
Privatmann werde sich die Last auf den Hals laden, ein Haus mit 50, 60, 
80 Wohnungen zu übernehmen, wenn er es nicht nöthig habe. Das müsse 
entweder die Gemeinde thun, oder eine grosse Gesellschaft, oder eine 
Genossenschaft, welche selbst Ordnung halte. 

Oberbürgermeister Ebeling (Dessau) will bei der Besprechung 
über die Wohnungsnoth auch die Stimme der mittleren und kleinen Städte 
zur Geltung bringen. Wenn man bedenke, welchen enormen Einfluss 
die Wohnungsfrage auf die menschliche Gesundheit habe, und welches 
Elend in den Wohnungsverhältnissen aus den Zahlen spreche, welche so¬ 
eben aus den grossen Städten mitgetheilt worden seien, dann müsse man 
erstaunen, wie wenig bis jetzt von Staat und Gemeinde geschehen sei, und 
wie es komme, dass von den Arbeitern selbst so wenig Werth auf diese 
Frage gelegt werde. Bei letzteren sei es wohl vor Allem die Macht der 
Gewohnheit. Wie man die Rauchbelästigung als ein unabänderliches Fac¬ 
tum geduldig hinnehme, so habe man sich auch an die ungenügenden 
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Wohnungen gewöhnt und empfinde die offenbaren Uebelstände nicht so arg, 
wie MissBtände auf anderen Gebieten. Diesen Uebelständen entgegenzu¬ 
treten, sei nicht nur Sache der grossen Städte, sondern auch der mittleren 
und kleinen, wie seine eigenen Erfahrungen ihm gezeigt haben. 

Als in der Kölner Versammlung die Anregung gegeben worden sei, in 
die Wohnungsinspection einzutreten und die Verhältnisse in der eigenen 
Stadt einmal genau anzusehen, sei er an diese Frage mit der Ueberzeu^ung 
herangetreten, dass in der schönen Anhaitischen Residenzstadt von circa 
50000 Einwohnern mit ihren breiten Strassen und Schmuckplätzen, ihrer 
meilenweit parkähnlichen Umgebung, mit der grossen Fülle von Luft und 
Licht, Alles in bester Ordnung sei. Rasch aber sei er anderer Ansicht ge¬ 
worden, es habe sich gezeigt, dass ein Theil der kleinen Wohnungen den 
gesundheitlichen Ansprüchen durchaus nicht genüge. Es habe sich hier die 
auch anderwärts vielfach gemachte Erfahrung wieder bestätigt, dass die 
Leute erst zu besserem Wohnen erzogen) werden müssen, dass in ihnen 
erst das Bedürfnis entstehen müsse, im gesundheitlichen Interesse bessere 
Wohnungen anzustreben. 

Wie man hier bessernd eingreifen könne, dafür gebe es eine grosse 
Menge von Wegen, bei deren Prüfung man in Verlegenheit komme, welchen 
zu wählen, um das Richtige für die eigene Stadt zu finden. Dann werde 
zuerst die Frage auftauchen, ob es nicht möglich sei, für die Städte, die 
noch grösseren Grundbesitz haben, das zu thun, was Herr Oberbürgermeister 
Adickes mit erwähnt habe, diesen Boden in Erbbau zu geben, und zwar 
nicht lediglich nach den grossen Gesichtspunkten der grossen Städte, unter 
Aufwendung von erheblichen Mitteln. Für kleinere Städte scheine ihm der 
Weg sehr gut denkbar, dass die Stadtgemeinde an ihrer Peripherie einen 
Theil ihres Areals gegen einen mässigen Pachtzins hergebe und dort die 
Arbeiter, vor allem solche, die voip Lande hereinziehen, sich ein kleines 
Anwesen selbst bauen lasse, allerdings mit gewissen Baubeschränkungen, 
damit das Haus nicht ungebührlich ausgebaut und mit Schlafgängern und 
dergleichen belegt werde. 

Er gedenke in Dessau einen dahingehenden Versuch zu machen, sobald 
das jetzige Project durchgeführt sei, nämlich der Bau von Arbeiterhäusern 
durch eine Baugenossenschaft, ein Weg, von dem er hoffe, dass er zum 
Ziele führen werde. Bei der Berathung hierüber sei natürlich zuerst die 
Frage aufgetaucht, ob es nicht möglich wäre, nach dem Muster einer Reihe 
von Städten und Landgemeinden Eigenhäuser zu errichten; es klinge ja so 
schön, wenn man dem Arbeiter ermögliche, ein kleines Haus zu erwerben 
und dort wo möglich eine Ziege oder ein Schwein zu halten. Andererseits 
aber gebe es dabei grosse Bedenken, denn es sei durch vielfache Erfahrung 
festgestellt, dass ein solches Eigenhaus später oft zum Grundstückwucher 
veranlasse. Der erste Arbeiter habe es billig und fühle sich wohl darin. 
Sobald er aber beim Verkauf etwas verdienen könne, verkaufe er das Haus. 
Der zweite oder gar dritte Besitzer müsse es schon theurer bezahlen, er 
nehme desshalb Schlafgänger herein, und so werde das Eigenhaus allmählich 
zu einer Quelle von den alten Unzuträglichkeiten. Zweckmässiger scheine ihm 
desshalb der Weg, dass man durch Baugenossenschaften Häuser schaffe, und 
dass man dort dem Arbeiter ein Erbmiethsrecht gebe. Die Hauptsache sei, 
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dass der Arbeiter vollkommen frei bleibe, dass er kündigen könne, wann er 
wolle, damit er, wenn er die Arbeit wechsele, die Möglichkeit habe, aus der 
Wohnung auszuziehen, um in einem anderen Stadttheil sich niederzulassen. 
Andererseits müsse aber von vornherein der Miethpreis festgestellt sein und 
dem Arbeiter die Zusicherung gegeben werden, dass er Anspruch darauf habe, 
bis zu seinem Lebensende zu demselben Preise wohnen bleiben zu können. 

Wenn es nun oft nicht möglich sein werde, das eigene, allein stehende 
Haus zu schaffen, dann werde es sieb empfehlen, Gruppen von Häusern zu 
errichten, Gruppen von zwei oder drei Häusern, mit einer Baumreihe 
zwischen den Gruppen von etwa 4 m, damit die Luft ordentlich durchziehen 
könne. Solche Häusergruppen seien zur Zeit in Dessau im Entstehen, zu¬ 
nächst zwei Dreigruppenhäuser mit zusammen 24 Wohnungen zum Preise 
von 140 bis 190 Mk. 

Bei der ganzen Frage sei es von vornherein das Bestreben gewesen, 
den Kreis der Arbeiter selbst mit zu interessiren. Einmal könne für solche 
Bau vereine als Grundlage dienen das Reichsgesetz, betreffend die Gesell¬ 
schaft mit beschränkter Haftung, vom 20. April 1892, mit der etwas abge¬ 
änderten Fassung vom 1. Januar 1900, nach welchem im Rheinland eine 
Anzahl Bauvereine ins Leben getreten seien; doch sei diese Form mehr für 
capitalistische Gesellschaften geeignet. Zweckmässiger sei die Anwendung 
des Reichsgesetzes, betreffend die Erwerbs- und Wirthschafts-Genossen¬ 
schaften, vom 1. Mai 1889, weil bei dieser Art der Vereinigung jeder An- 
theil unabhängig von der Höhe der Summe voll berechtige und jedem Arbeiter 
die Möglichkeit gegeben sei, Genosse zu werden. Bei den Conferenzen mit 
den Vertretern der Arbeiterschaft, die zuerst ein dringendes Bedürfnis! 
nicht haben anerkennen wollen, da sie mit ihren Wohnungen ganz zufrieden 
seien, sei festgestellt worden, dass doch auch in den sogenannten besseren 
Arbeiterwohnungen immer noch Mängel vorhanden seien. Am unange¬ 
nehmsten werde die Gemeinsamkeit der Aborte in vielen Häusern unten auf 
dem Hof empfunden. Desshalb habe man strenge darauf gehalten, dass in den 
Arbeiterhäusern jede Wohnung ein gutes, anständiges Wassercloset erhalte. 

Mit Vorstehendem habe er wesentlich seine Gollegen von den mittleren 
Städten, die das Bedürfnis noch nicht empfunden haben, auf diese wichtige 
Frage aufmerksam machen wollen. Freudig begrüssen würde er es, wenn 
der Ausschuss dieses Vereins vor der nächsten Versammlung durch eine 
Rundfrage in Erfahrung zu bringen suchen würde, was auf Grund der vor¬ 
trefflichen heutigen Vorträge in der Zwischenzeit nun geleistet sei. Jeden¬ 
falls müsse diese so hochwichtige Frage immer wieder in Angriff genommen 
werden, bis sie gelöst sei zum Heile der Städte und der Arbeiterschaft. 

Prof© 880 r Dr. Erismann (Zürich) weist darauf hin, dass es unter 
C. 4 b der Schlusssätze heisse, der Bau von Wohnungen durch Staat und 
Gemeinde sei unbedenklich, soweit es sich um die eigenen Arbeiter und 
Beamte handle. Er sei nun vollständig damit einverstanden, dass man in 
Bezug auf die Betheiligung der Gemeinden zur Erstellung billiger Wohnungen 
mit der grössten Vorsicht vorgehen solle, aber er halte doch diese These 
für einer Erweiterung bedürftig. Es sei erwähnt worden, dass man in 
einigen schweizerischen Städten in neuerer Zeit Wohnungsenqueten unter- 
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nommen habe; eine solche sei auch in Zürich veranlasst worden, und es 
liege bereits das Resultat im Druck vor. Daraus sei hervorgegangen, dass 
75Proc. der Bevölkerung in Wohnungen untergebracht seien, bei denen man 
irgend welche sanitäre Missstände habe nachweisen können. Weiter aber 
habe die Enquete ergeben, dass ein grosser Mangel an kleinen Wohnungen 
vorliege, und es sei entschieden das Bedürfniss nach kleinen Wohnungen in 
hohem Maasse vorhanden. Desshalb komme es vielfach vor, dass Leute, die 
eigentlich an einer Wohnung mit zwei Zimmern und Küche vollständig 
genug hätten, solche von drei und vier Zimmern bewohnen und dann After- 
miether nehmen, und dieses Aftervermiethen finde unter Verhältnissen statt 
und führe zu Zuständen, die weder vom moralischen noch vom ethischen 
oder gesundheitlichen Standpunkte aus zulässig seien. Es sei also unbe¬ 
dingt nöthig, dass solche kleine Wohnungen, in welche die Arbeiterfamilie 
nicht genöthigt sei, Jemanden in Aftermiethe zu nehmen, in genügender 
Anzahl, dem vorhandenen Bedürfniss entsprechend, hergestellt werden. 
Natürlich sei dann auf der anderen Seite dafür zu sorgen, dass die einzel- 
stehenden Arbeiter, die unter den gegenwärtigen Verhältnissen in After¬ 
miethe zu gehen gezwungen seien, anderswo Unterkunft finden, und dafür 
müsse man sogenannte Logirhäuser einrichten. Auf Grund des Gesagten 
hege er den Wunsch, dass die erwähnte These durch einen kleinen Zusatz 
erweitert werde, und zwar in der Weise, dass hinter den Worten: „oder um 
Ersatz für die in Folge von öffentlichen Arbeiten zerstörten kleinen Woh¬ 
nungen handelt“ zugefügt werde: „und insoweit das Bedürfniss nach 
ganz kleinen Wohnungen, d. h. nach Wohnungen mit zwei 
Zimmern und Küche — vielleicht auch sogar mit einem Zimmer 
und Küche — nicht auf anderem Wege befriedigt wird“. 

Oberingenieur Andreas Meyer (Hamburg) findet den letztvor- 
geschlagenen Zusatz doch etwas zu weitgehend, so sehr er auch mit der 
Tendenz des Herrn Professor Erismann einverstanden sei; man würde 
dadurch die ganze Angelegenheit in die öffentliche Thätigkeit des Staates 
und der Gemeinde hineinlegen, da dieses Bedürfniss ja immer vorhanden sei. 
Seiner Ansicht nach solle man aber doch, wo es irgend möglich sei, Einzel¬ 
häuser mit kleinen Wohnungen mit Garten, Stall, Schweinestall etc. anlegen; 
die Hamburg-Amerika-Linie wolle z. B. soeben in Cuxhaven 500 Arbeiter¬ 
häuser und 100 Schiffsofficierwohnungen bauen, alles Einzelhäuser. Das 
könne man sich dort, wo noch ländliche Grundstücksverhältnisse seien, er¬ 
lauben. Wo es sich aber um solche Aufgaben handle, wie im Inneren der 
Stadt Hamburg selbst, in der sehr begehrten Hafengegend, da sei es absolut 
richtig, grosse Häuser zu bauen. Man müsse sich bewusst sein des Unter¬ 
schiedes von Einzelbauten auf ländlichem Felde mit kleinen sogenannten 
Einzelhäusern und von concentrirten Wohnungen in der Stadt. Im letzteren 
Falle sollte man versuchen, sich das ganze Quartier zu reserviren und dasselbe 
neu auftheilen für gute moderne Bauausführungen, wie das mit dem Baublock 
der Zimmerergenossenschaft in der Stadt Hamburg geschehen sei und ebenso 
früher mit der ganzen eng verbauten Gegend an den Hamburger Wällen. 

Ganz schwierig aber werde die Aufgabe, wenn man etwas Derartiges 
ausführe, wie Hamburg es jetzt, vielleicht zum ersten Male in Deutschland 
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thue, zur Sanirung des Südertheiles seiner westlichen Hafengegend. Es sei 
nicht möglich, über die Einzelheiten dieses Gesammtplanes hier zu sprechen, 
aber er wolle doch seine Collegen in den Stadtverwaltungen darauf auf¬ 
merksam machen, welche schwierige Aufgabe dem Techniker, dem städtischen 
Ingenieur durch eine derartige Disponirung erwachse, wenn sie sich lediglich 
auf das Motiv der Sanirung gründe. Denn es handle sich im vorliegenden 
Falle nur um die Sanirung, um nichts weiter, und desshalb habe also die 
Hamburger Staatsverwaltung nur zugegeben, dass alle diejenigen Grund¬ 
stücke, welche von dem Medicinalamt und der Baupolizei als ungesund 
erklärt worden seien, angekauft werden dürfen, andere aber, welche gesund 
seien, und in welchen die Leute leben und ihre Gewerbe haben, aus- 
zuschliessen seien. Hierdurch entstehe nun die Schwierigkeit der tech¬ 
nischen Ausführung. Es müsse ein neuer Strassenplan über das Areal 
gelegt werden mit gleichzeitiger Erhöhung bis zu 3 m, um aus dem Ueber- 
fluthungsreich der Elbsturmfluthen zu kommen, wobei alle Grundstücke, die 
nicht gerade schädlich seien, die darin wohnenden Menschen in ihrer Wasser¬ 
versorgung, in ihrer Hausentwässerung, in der Zugänglichkeit des Hauses 
von der Strasse, durch Conservirung der Pflasterung etc. bei der Ausführung 
geschont und alle diese Leute während des radicalen Umbaues des ganzen 
Stadttheiles vollständig durchgepflegt werden müssen, damit sie nicht in un¬ 
gesunde Verhältnisse kommen, die man ja gerade bekämpfen wolle. Gleich¬ 
zeitig müsse im Uebrigen die Enteignungsverhandlung vor sich gehen mit 
Denjenigen, deren Häuser zum Abbruch bestimmt seien, es müsse der Ab¬ 
bruch erfolgen, es müsse die neue Strasse, oft auf anderer Stelle, aufgeschüttet 
werden, es seien die neuen Siele, die neue Wasserversorgung herzustellen, 
und diese ganze Ausführung müsse stets in einem solchen Zustande gehalten 
werden, dass der gesund wohnende Mensch auch gesund wohnend in dem 
Chaos verbleiben könne. Das sei eine ganz ausserordentliche Schwierigkeit. 

Sollte einmal eine solche Sache schnell ausgeführt werden müssen, weil 
man etwa Krankheitsgefahr im Verzug sehe, dann müsse man es wohl 
anders machen, dann müsse die ganze Gegend expropriirt und alsdann aus 
freier Hand zu einem gesunden Wohnquartier umgestaltet werden. Müsse 
man aber einmal etwas ganz schnell machen, indem man, etwa die Gefahr 
der Pest fürchtend, einen Theil der gesunden Leute plötzlich anderswohin 
evacuiren wolle, dann müsse man es machen, wie es Herr Medicinalrath 
Reineke schon angedeutet habe, man müsse sich gesundes freies Gefilde 
in der Nähe der Stadt nehmen und dort im Falle des plötzlich herantreten¬ 
den Bedarfs Nothstandswohnungen bauen. In Hamburg seien zu dem 
Zwecke mit den Baugewerksunternehmern Vereinbarungen getroffen, und 
dabei habe sich herausgestellt, dass die schnellste Zeit, in der man in Ham¬ 
burg eine solche Stadt bauen könne, sieben Wochen sei. Wohl gehe es 
schneller, ein Choleralazareth zu bauen, das könne man in drei bis sieben Tagen 
fertigstellen; aber Wohnungen herzustellen, in welchen die Leute Winter 
und Sommer gesund leben und ihrer Gewerbsthätigkeit nachgehen sollen, 
das lasse sich nicht schneller als in sieben Wochen machen. Sollte Jemand 
Mittel und Wege angeben können, solche Wohnungen in solider Weise noch 
schneller herzustellen, so würde dies unter Umständen von grossem hygie¬ 
nischem Werth sein können. 
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Herr C. 0. Schlegel (Köln) giebt als Vertreter des Centralverbandes 
der städtischen Haus- und Grundbesitzervereine Deutschlands die Erklärung 
ab, dass die Hausbesitzer Deutschlands sehr gerne bereit seien, mit dem 
Verein zusammen in ernster Arbeit die Wege zu ermitteln, die dazu führen, 
die Wohnungsverhältnisse in Deutschland zu bessern und die eventuelle 
Wohnungsnoth zu beseitigen. Einige Ausführungen des Herrn Oberbürger¬ 
meister Adicke8 könne er aber doch nicht unwidersprochen lassen. Herr 
Oberbürgermeister Adickes habe davon gesprochen, dass er von vornherein 
die Gebäudesteuerfrage ausscheide. Dem gegenüber wolle er in kurzen 
Zahlen zeigen, wie die Gebäudesteuer auch auf die Arbeiterwohnungen 
wirke. Herr Geheimrath Stübben habe die Wohnungsverbältnisse in 
München-Gladbach als musterhaft bezeichnet, und das mit Recht. Hier 
müsse man augenblicklich 180 Proc. Gebäudesteuer bezahlen. Nehme man 
eine Wohnung an in einem dieser kleinen Häuser, in einem Eigenhaus, das 
vielleicht von zwei Familien bewohnt werde und nehme man den Wohnungs¬ 
preis auf etwa 20 Mk. monatlich, also 240 Mk. im Jahr. Das mache im 
Jahr 18 Mk. Gebäudesteuer, wozu noch Wassergebühr und Canalgebühr 
komme, was ja in den meisten Fällen auch Steuern seien, im ungefähren 
Werth von 17 Mk., so dass zusammen etwa 35 Mk. an den Communal- 
verband zu zahlen seien, das sei 15 Proc. des Bruttomiethsbetrages. Da 
solle man doch erwägen, ob das nicht doch etwas hoch sei, und ob es nicht 
angebracht sei, dass diese Versammlung sich dazu entschliesse, eine Er- 
mässigung oder eine Remedur der Gebäudesteuer anzustreben. 

Herr Oberbürgermeister Adiek es habe ferner angeführt, dass die 
Grundstücke, die ausserhalb liegen, durch besonders hohe Umsatzsteuern 
getroffen werden sollen. Er habe dabei namentlich die Verhältnisse in 
Belgien angezogen, die dortige hohe Umsatzsteuer, die Enregistrements- 
Gebühr und habe diese als erstrebenswerth auch für deutsche Verhältnisse 
hingestellt. Das könne er nicht unwidersprochen lassen. Es sei die Um¬ 
satzsteuer heute schon an und für sich eine Quelle der Einnahme für die 
Gemeinde, die durchaus nicht zu unterschätzen sei. Durch eine sehr hohe 
Umsatzsteuer werde aber das Grundstück auch an und für sich vertheuert 
und es bedeute ein hoher Satz einen Verzicht der Gemeinde auf diese Ein¬ 
nahme, denn das Grundstücksgeschäft werde durch eine zu hohe Belastung 
vollständig todt gemacht werden. 

Mit Herrn Geheimrath Stübben könne er nicht einverstanden sein in 
Betreff der Beseitigung der Mlethscasernen. Es frage sich allerdings, was 
darunter verstanden werde. Herr Stübben habe als Grenze für die Mieths- 
caserne hingestellt, wenn das Haus drei Obergeschosse und über zwölf 
Wohnungen habe. Solche Miethscasernen seien seiner Ansicht nach sowohl 
vom socialpolitischen Standpunkte aus wie auch vom hygienischen wohl zu 
billigen. Die Ansicht darüber habe sich in den letzten 15 Jahren ja be¬ 
deutend geändert. Er erinnere sich, dass, als vor 15 Jahren in Köln in der 
Elsassstr&sse zwei grosse Flügelbauten als casernenartige Arbeiterwohnungen 
gebaut worden seien, diese allgemein als eine Wohlfahrtseinrichtung ersten 
Ranges bezeichnet worden seien. Und dieses Quartier sei heute eine Plage 
für die Stadt, für das ganze Stadtviertel, in der Strasse höre jeder Verkehr 
fast auf, eine grosse Anzahl Kinder laufe da vollständig schutzlos umher, 


Digitized by ^.ooQle 



202 XXV. Versammlung d. D. Vereins f. öffentl. Gesundheitspflege zu Trier. 

Unglücksfälle seien etwas Alltägliches. Baue man aber kleine Miethscasernen, 
wie Herr Stübben sie geschildert habe, von 12 bis 14 m Front, rechts und 
links Wohnungen mit separatem Abort, so seien diese seiner Ansicht nach 
noch den villenartigen Arbeiterwobnungen sogar vorzuziehen. Es sei gewiss 
ganz schön, den Arbeitern ein Landhaus mit kleinem Gärtchen zu wünschen 
und ihnen zuzuwenden, ob es aber praktisch durcbzufübren sein werde, sei 
eine andere Frage. Ausserdem hafte den villenartigen Arbeiterwohnungen 
der Nachtheil an, dass sie, weil sie frei liegen, im Winter kalt und zugig seien. 

Zum Schluss wolle er in Erwägung geben, dem Schlusssätze 111 C. 2, 
der von der rechtzeitigen ausgedehnten Erschliessung des Baugeländes 
handle, wobei die Bede von der Zwangsumlegung sei, noch hinzuzufügen 
„Erstrebung der Beschleunigung des Enteignungsverfahrens“. Man werde 
dadurch schnell zum Ziele kommen und die bewegungsunfähigen Grund¬ 
stücke ausserhalb der Stadt schnell bewegungsfähig machen. Von der 
Zwangsumlegung aber bitte er absehen zu wollen. 

Professor Nussbaum (Hannover) wünscht eine sachgemässe Ver¬ 
einigung zweier von Herrn Geheimrath Stübben und Herrn Oberbürger¬ 
meister Dr. Adickes gegebenen Anregungen als Ansporn für die Privat- 
speculation, an den Bau von Kleinwohnungen mehr als bisher heran¬ 
zutreten: die von Herrn Stübben geforderten Erleichterungen für das Bauen 
von Kleinwohnungen sollten auch auf die BebauungsVorschriften der Aussen¬ 
gelände und Vororte ausgedehnt werden, da weiträumiges Wohnen (im 
Sinne des Mittelstandes) vom Arbeiter nicht gewünscht werde. Indem man 
dadurch den für Kleinwohnungen bestimmten Baublöcken und Häusern eine 
Ausnahmestellung gewähre, schaffe man in dieser Vergünstigung den durch¬ 
aus erforderlichen Ansporn für das Errichten solcher Wohnungen, ohne den 
Geländewerth zu erhöhen, was zu gewärtigen sei, wenn allgemein ein 
hohes und enges Bebauen des Aussengebietes gestattet werde. Weder die 
offene Bauweise noch das Errichten ganz niederer Gebäude lasse sich im 
Weichbild der Grossstädte für Kleinwohnungen durchführen. Das voll¬ 
ständige Umschliessen der Baublöcke mit Vordergebäuden, welche in drei 
oder vier Wohngeschossen nicht mehr als sechs oder acht Wohnungen ent¬ 
halten, führe gesundheitliche Nachtheile keineswegs herbei, sobald vor¬ 
geschrieben werde, dass jedem zu dauerndem Aufenthalt dienenden Raume 
ein Lichteinfallwinkel von 45° zu sichern sei. Eine solche Bebauungsweise 
des Aussengeländes der Grossstädte dürfte daher für die Kleinwohnungen 
anzustreben sein. 

L&ndesrath Brandts (Düsseldorf) stimmt dem bei, was Herr Ober¬ 
bürgermeister Ad icke 8 angeführt habe, als generell nothwendig und als 
generell durchführbare Verbesserungen des Wohnungswesens, und welches 
Alles darauf hinauslaufe, dass das kleine Haus thunlichst wieder ermöglicht 
werde. Jedem, der einigermaassen mit den Nachtheilen der grossen Häuser 
bekannt sei, werde es aus der Seele gesprochen sein. Nun sei bezweifelt 
worden, ob es denn in der That möglich sei, angesichts vieler heute in 
Deutschland vorhandener Widerstände das kleine Haus einzuführen. Betrachte 
man Belgien, ein Land, welches genau in derselben Weise progressiv an 
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Einwohnerzahl zugenommen habe wie Deutschland, welches ein mindestens 
ebenso industriell entwickeltes sei wie speciell die Rheinprovinz, so werde 
man finden, dass sich allenthalben in Belgien, bis in die grossen Städte 
hinein, das kleine Haus erhalten habe. Nach statistischen Aufnahmen in 
den letzten Jahren stelle sich das Verhältnis so, dass in Lüttich, Brüssel, 
Antwerpen pro Haus nicht mehr als sieben bis neun Einwohner kommen, 
und wenn man sich in diesen Städten umsehe, werde man das kleine Ein¬ 
familienhaus nicht nur für die besser situirten Klassen, sondern für alle 
Klassen der Bevölkerung finden, mit Ausnahme selbstverständlich der¬ 
jenigen unteren Schichten, die sich in allen industriellen Ländern und 
namentlich in den Grossstädten finden. 

Frage man nun nach den Gründen, warum das in Belgien so sei, so 
werde darauf Zweierlei geantwortet: Einmal sage man, es sei Sitte, der 
belgische und speciell der wallonische Arbeiter wolle nicht in grossen Häusern 
wohnen, und zweitens sage man, die Bodenpreise seien billig. Eine absolut 
sichere Erklärung sei trotzdem noch nicht gefunden. Von Allen, die sich 
mit der Frage befasst haben, werde als ein Hauptgrund angegeben: die 
colossale Umsatzsteuer. Wenn Jemand sich ein Stück Land oder ein 
Immobil kaufen wolle, so koste ihn das mit allen Gebühren an Stempeln 
und sonstigen Kosten 10 bis 12 Proc., und auf diese hohe Belastung werde 
es zurückgeführt, dass in Belgien das Speculiren in Grundstücken ausge¬ 
schlossen sei, auch ein Bauen auf Speculation in dem Sinne, wie es in 
Deutschland geschehe, komme dort überhaupt nicht vor, sondern es finde 
das, was Jedermann als das Solidere ansehen werde, das Bauen auf Be¬ 
stellung statt, was dort auch möglich sei, weil die Zahl der Abnehmer für 
die Objecte höher sei. 

Alle die Maassnahmen, die Herr Oberbürgermeister Adiek es empfohlen 
habe, seien darauf gerichtet, das kleine Haus auch in den deutschen Gross¬ 
städten anzustreben, was wohl Jedermann aus ästhetischen, socialpolitischen, 
ja selbst aus wirtschaftlichen Gründen im Interesse der Bauunternehmer, 
damit sie besser und schneller verkaufen können, für richtig halte. Aber 
alle die hier empfohlenen schönen Vorschläge von weiträumiger Bebauung, 
von Erleichterung der Baupolizei mit Bezug auf die kleinen Häuser, seien 
noch kaum irgendwo eingeführt oder auch nur in Aussicht genommen. * 

Das führe ihn zu einem anderen Punkte, in welchem er Herrn Ober¬ 
bürgermeister Adiek es nicht beipflichten könne. Es werde Niemand 
leugnen wollen, dass man sich zur Zeit in Deutschland in einer grossen 
Wohnungscalamität befinde, wie auch von allen Rednern hier bestätigt 
worden sei. In grossen, mittleren und kleineren Städten herrsche, was den 
Zustand und die Anzahl der kleinen Wohnungen für Arbeiter angehe, ein 
sehr wenig erfreuliches Verhältniss. Im Regierungsbezirk Düsseldorf bestehe 
bekanntlich eine polizeiliche Wohnungsbeaufsichtigung, die den gewiss 
minimalen Raum von 10 cbm pro Kopf in Schlafräumen verlange, aber die 
Polizei müsse mit der äussersten Vorsicht Vorgehen, um nicht die grösste 
Calamität herbei zu führen, wenn diese Polizeiverordnung auch nur einiger- 
maassen durchgeführt würde. Sie sei durchführbar bei gutem Willen der 
Polizeiorgane, das sei erwiesen, namentlich was die baulichen Ansprüche 
betreffe; was die Verhinderung der Ueberfüllung angehe, allerdings nur 
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dann, wenn gleichzeitig die Gemeinde sich an der Wohnungsprodnction be¬ 
theilige. Denn wohin sonst mit der exmittirten Familie? Da nun seit 
25 Jahren diese Wohnungsnoth bestehe, ein Nothstand vorliege, halte er 
die von Herrn Oberbürgermeister Ad icke s verworfene Subventionspolitik 
doch für angezeigt, und meine, es sei Pflicht der Gemeinde, des Staates, der 
heute in der Wohnungsfrage thätigen Invalidenanstalten, selbst auf dem 
Wege der Subvention, so lange der Nothstand bestehe, den Wohnungsmarkt 
zu vermehren. Die Gründe hierfür seien erstens, dass dadurch eine Ver¬ 
mehrung der kleinen Wohnungen, woran es ja allenthalben mangele, statt- 
finde, dass zweitens bei allen von gemeinnützigen Bauvereinen errichteten 
Wohnungen in Bezug auf Grundriss, Fassadenentwickelung, auf Berück¬ 
sichtigung aller von der Hygiene aufgestellten Forderungen ein wesentlicher 
Fortschritt zu verzeichnen sei, und dass drittens Alles das, was Herr 
Adickes allgemein erreicht zu sehen wünsche, von den gemeinnützigen 
Banvereinen im Rheinland, deren es bis jetzt bereits etwa 90 gebe, heute 
schon durchweg erreicht werde. Durch diese Vereine seien etwa 2000 Häuser 
mit 4000 Familien zu Stande gekommen, aus welchen Zahlen sich auch ein 
Bild über die Grösse dieser Häuser ergebe. 

Nach seiner Auffassung möchte er als „einen gemeinnützigen Bau a , der 
sich also der Subventionirung des Staates, der Gemeinde oder der Ver¬ 
sicherungsanstalten erfreue, lediglich den im Vereinswege, oder in Gesell¬ 
schaftsform oder in Genossenschaftsform sich bethätigenden Wohnungsbau 
bezeichnen, und auch hier nur diejenigen Gesellschaften, die dem §. 5 g des 
preussischen Stempelgesetzes entsprechen, in dem es heisse, Stempelfreiheit 
— und das sei die Leistung des Staates — habe derjenige Bauverein, 
welcher 1. ausschliesslich für minder Bemittelte oder Unbemittelte baue, 
2. nicht mehr als 4 Proc. Dividende vertheile, und 3. bei Auflösung der 
Gesellschaft einen etwa aus Reservefonds und dergl. geschaffenen Vermögens¬ 
überschuss wiederum zu gemeinnützigen Zwecken verwende. In der Rhein¬ 
provinz seien noch einige weitere Beschränkungen allmählich üblich gewor¬ 
den, bauliche Beschränkungen, Benutzungsbeschränkungen, Veräusserungs- 
beschränkungen. Die bauliche Beschränkung gehe dahin, dass das Haus 
seinen baulichen Zustand nicht vermindern dürfe, beispielsweise immer ein 
kleines Haus bleiben müsse, wodurch in vielen Fällen das Haus der Specu- 
lation entzogen werde. Eine Benutzungsbeschränkung sei es, dass Ueber- 
füllung verboten sei, dass grundbuchmässig eingetragen werden müsse, wie 
viele Familien nach der Bauart, der Zahl der Aborte etc. in dem Hause 
wohnen dürfen. Und drittens die Veräusserungsbeschränkung, die ja nach 
dem neuen Bürgerlichen Gesetzbuch jetzt auch zulässig sei als Wiederkaufs¬ 
recht. Wolle Jemand nach 20, 25, 30 Jahren oder überhaupt das Haus 
verkaufen, so sei er verpflichtet, es derjenigen Gesellschaft bezw. Genossen¬ 
schaft zunächst zum Kauf anzubieten, die es errichtet habe. Nun würde 
er nichts dagegen haben, wenn die Begünstigungen seitens der Gemeinde, 
wie theilweiser Erlass der Strassenbaukosten, Verkauf von Gelände zu etwas 
billigerem Preise, andere Abstufung der baupolizeilichen Bestimmungen bei 
kleinen Häusern, Garantie für Hypotheken u. s. w., nicht nur dem ge¬ 
meinnützigen Wohnungsbau zu Gute kämen, sondern auch dem gewerbs¬ 
mässigen Wohnungsbau, unter der Bedingung, dass die Gegenleistung die- 
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selbe sei, also alle die oben erwähnten Bedingungen, die des Stempel¬ 
gesetzes sowohl wie die weiter erwähnten, die sehr einschneidend seien und 
durch welche die Speculation sehr zurückgehalten werde, erfüllt seien. Dann 
sei die Gegenleistung dieselbe, dann könne auch die Leistung dieselbe werden. 

Die schöne Entwickelung, die der gemeinnützige Wohnungsbau in der 
geschilderten Weise in der Rheinprovinz, in Hannover und in noch einigen 
anderen Gegenden genommen habe, sei darauf zurückzuführen, dass durch 
die Betheiligung der Gemeinde an diesen Bestrebungen die Bauvereins- 
thätigkeit gewissermaassen einen öffentlichen Charakter erhalten habe. Die 
Mitarbeit der Arbeiter, der Beamten, der wohlhabenden Leute — Alles das 
geschehe freudig und mit Aufbringung von Opfern, wenn ein gewisser öffent¬ 
licher Charakter in die Sache hineingetragen werde. Das geschehe dadurch, 
dass die Gemeinde ihr diesen Charakter gebe durch persönliche Betheiligung 
der Bürgermeister, der Stadtbaumeister und durch diese kleine Subvention, 
wie sie in der oben geschilderten Weise sich herausgebildet habe. Sollte bei 
den Stadtverwaltungen die Ansicht vorherrschen, diese Art Subventionirung sei 
von Uebel, so würde dies seiner Ansicht nach der wichtigen und schönen Ent¬ 
wickelung des gemeinnützigen Wohnungsbauwesens den Todesstoss geben. 

Professor Dr. Prausnitz (Graz) macht im Sinne seines gestrigen 
Vortrages nochmals darauf aufmerksam, dass es von grösster Wichtigkeit 
sei, dafür zu sorgen, dass bei den kleinen Wohnungen nicht nur stets ein 
Abort, sondern auch ein Raum für Aufbewahrung der Speisen vorhanden 
sei. Das sei bisher wohl nicht genügend betont worden. Wenn auf dem 
gestern behandelten Gebiete der Säuglingssterblichkeit etwas erreicht werden 
solle, so müsse man in erster Linie dafür sorgen, dass die ärmere Fahiilie, 
die ja so wie so auf sehr wenig Räume, wenn nicht auf einen einzigen 
Raum beschränkt sei, in der Lage sei, ihre Nahrungsmittel, besonders die 
Milch, so aufzubewahren, dass eine Zersetzung derselben möglichst ver¬ 
mieden werde. Auf diese Weise werde es dann gelingen, die kleinen Kinder, 
besonders die Säuglinge, besser vor Erkrankungen zu schützen, als das bis¬ 
her der Fall gewesen sei. 

Apotheker H. Roesner (Dresden) findet, dass alles hier Vorgebrachte 
zwar in der Theorie sehr schön sei, in der Praxis aber sich doch vielleicht 
ganz anders darstellen werde. So sei gesagt worden, dass dem Miether zu¬ 
gesichert werden solle, bis an sein Lebensende zu dem selben Preise wohnen 
bleiben zu können. Nun stehe aber doch einmal ein Haus ganz oder zum 
Theil leer, wie das anderen Hausbesitzern auch ergehe, oder es seien Reno- 
virungen oder Verbesserungen nothwendig, und ‘durch diesen Ausfall, der 
dadurch entstehe, würde sich selbstredend der ganze Werth des Grundstücks 
vertheuern, und es würde nothwendig werden, dass ganz von selbst die 
Mietheo in die Höhe geschraubt werden. 

Dann sei noch ein wesentlicher Umstand nicht berücksichtigt worden, 
nämlich dass ein grosser Theil der Leute das Untermiethwesen haben wolle. 
Gar manche dieser Familien nehme sich eine etwas grössere Wohnung, ver- 
miethe von dieser Wohnung Theile, und mache sich dadurch die Wohnung 
billiger, wohne unter Umständen ganz frei. Dies bringe es dahin, dass ein 
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grosser Theil von kleinen Leuten überhaupt existenzfähig bleibe. Würde 
man ihnen diese Einnahmen entziehen, so würde man dadurch nur ein 
grosses Proletariat, z. B. von Wittwen und dergl., erzeugen, denen es jetzt 
mit Mühe und Noth gelinge, sich durchzuschlagen. Aehnlich stehe allen 
diesen gutgemeinten Projecten noch manches Hinderniss entgegen, und es 
sei wohl zu erwägen, ob man gleich so mit Volldampf in diese Wünsche 
hineingehen solle. 

Da sich Niemand weiter zum Worte gemeldet hat, schliesst der 
Vorsitzende die Discussion und ertheilt das Schlusswort den 
Referenten, zunächst Herrn 

Correferent, Geh. Baarath Stübben: 

„Gestatten Sie mir nur ganz kurze Bemerkungen zu den Aeusserungen 
des Herrn Professor Nussbaum und des Herrn Schlegel. 

„Herr Professor Nussbaum wünscht besondere bauvorschriftliche 
Erleichterungen für die Herstellung von Häusern mit kleinen Wohnungen 
in Aussenbezirken. Ich bin damit selbstverständlich vollständig einverstan¬ 
den und begrüsse es, dass ausdrücklich darauf aufmerksam gemacht wurde. 

„Was jedoch die Aeusserungen des Herrn Schlegel betriflt, so muss 
ich zunächst einen kleinen Irrthum berichtigen. Herr Schlegel sagte, ich 
hätte die WohnungsVerhältnisse in Gladbach als musterhaft bezeichnet. Das 
kann ich nicht thun, weil ich sie nicht hinreichend kenne, um das aus¬ 
sprechen zu können. Ich hatte aber die Thätigkeit des Wohnungs Vereins 
in Gladbach in der That als vorbildlich angeführt und glaube auch, dass 
das richtig ist. Einem Wunsche des Herrn Schlegel aber möchte ich aus¬ 
drücklich zustimmen, indem ich nachträglich bedaure, dass in unseren 
Thesen nicht kurz hingewiesen worden ist auf die erwünschte Verbesserung 
derjenigen Bestimmungen der Enteignungsgesetze, welche die Enteignungs¬ 
zeit so ausserordentlich verlängern und in Folge dessen sowohl für den 
Enteignenden als für den Enteignetcn zu einer Quelle von höchst unan¬ 
genehmen Zuständen machen. Ich habe also allerdings den Wunsch — 
und es ist ja auch früher wiederholt ausgesprochen worden — dass unser 
Enteignungsgesetz, wie wir es wenigstens in Preussen haben, verbessert und 
das Verfahren beschleunigt werde. 

„Eine kleine Differenz besteht zwischen Herrn Schlegel und mir be¬ 
züglich der Miethscasernen. Darüber sind wir alle einig, dass Miethscasernen, 
wie die von Sardemann und Scherz in Köln, die von Herrn Schlegel 
erwähnt wurden, die hundert oder mehr Wohnungen enthalten, auf alle 
Fälle verwerflich sind. Es fragt sich nur: wo liegt die Grenze, wo die Ver¬ 
werflichkeit der Miethscasernen beginnt? Diese Grenze durch Zahlen fest¬ 
legen zu wollen, geht nicht; das ist eine örtliche Frage und ausserdem 
wesentlich eine Bodenfrage, eine Frage des Preises des Grund und Bodens. 
Erwünscht sind Massenmiethshäuser, das heisst Häuser, die mehr als zwölf 
Mietwohnungen enthalten, nach meiner Auffassung überhaupt nicht. Sie 
sind aber vielerorts eine Nothwendigkeit wirtschaftlicher Art, weil nun 
einmal unter den heutigen Verhältnissen die Bodenwerthe in dem Inneren 
vieler Städte auf eine so grosse Höhe gestiegen sind. Ich hatte nur meine 
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Ansicht dahin äussern wollen, dass auch unter solchen gesteigerten Boden- 
werthen es doch sehr erstrebenswerth sei, Massenmiethshäuser in möglichst 
geringer Zahl zu errichten. Da, wo es nothwendig ist, wie in Hamburg, 
die grossen Häuser verhindern zu wollen, wäre eine Thorheit. Ich habe es 
sogar unter Umständen für eine Wohlthat bezeichnet, die den Arbeitern 
zugewiesen wird, die in den theuersten Stadtvierteln wohnen müssen, weil 
sie dort ihre Arbeit und ihren Lebensunterhalt finden. 

„Ich kann damit meine Aeusserungen schliessen und meine Freude 
darüber aussprechen, dass wir so wenig Widerspruch in unseren Schluss¬ 
sätzen erfahren haben. tt 

Correferent, Oberbürgermeister Dr. Adickes: 

„Meine Herren, gestatten Sie mir auch noch ganz wenige Worte. Auf 
die Gebäudesteuer wollte ich nicht eingehen, weil darin bekanntlich ein 
ganzes Heer von Streitfragen ist, das zu erörtern viel zu weit geführt haben 
würde. Ebenso wenig bin ich auf das Enteignungsverfahren eingegangen. 
Da ist nach meiner Meinung nicht nur eine grössere Beschleunigung nöthig, 
sondern auch im Uebrigen gelten darin zur Zeit eine Anzahl Grundsätze, 
welche nach meiner Ueberzeugung den öffentlichen Interessen nicht genügend 
Rechnung tragen. Das ist aber auch eine Sache, welche im Einzelnen dar¬ 
zulegen hier viel zu weit geführt haben würde. 

„Dann sind zuletzt noch Bemerkungen gemacht von Herrn Roesner 
aus Dresden, dass es unter Umständen nöthig wäre, Wohnungen zu haben, 
wo abvermiethet werden könnte. Das ist ganz zweifellos nöthig. Es giebt 
so viele Fälle: in den Universitäts-Städten müssen die Studenten wohnen, 
in anderen Städten müssen die Commis wohnen, es giebt so viele Fälle, wo 
Wohnungen abvermiethet werden müssen, Chambre garnies u. s. w. Darüber 
kann ja gar kein Zweifel sein. Die Frage ist nur, in einer gewissen Klasse 
von Häusern, wo Missstände dadurch hervorgerufen werden, diesen Miss¬ 
ständen entgegenzutreten. Das Gesunde abzuschaffen, kommt ja niemand 
von uns in den Sinn. 

„Wenn ich dann zu Herrn Landesrath Brandts komme, so freue ich 
mich, dass er die Belgischen Erfahrungen hier ausführlicher mitgetbeilt und 
aus eigener Kenntniss heraus das erzählt hat, was ich nur von ihm her 
weiss. In der Subventionspolitik sind wir gar nicht so verschiedener 
Meinung. Ich habe gesagt, dass die Subvention immer da gerechtfertigt ist, 
wo ohne sie gar nicht weiter zu kommen ist, und wo zugleich das öffentliche 
Interesse ein Eingreifen fordert. Ich habe schon gesagt: wenn die Stadt 
Häuser niedergelegt hat, ebenso, wenn die Polizei Häuser schliesst, weil sie 
nicht bewohnbar sind, so sehe ich kein Bedenken, wenn durch Subventionirung 
oder durch Bau anderer Häuser Wohnungen hergestellt werden. Nur davor 
habe ich gewarnt, und das möchte ich auch noch thun, dass generell die 
Subvention als eine naturgemässe, regelmässige Erscheinungsform hingestellt 
wird. Wir haben in Frankfurt gemeinnützige Baugesellschaften, die Grosses 
gewirkt haben. Da ist streng daran festgehalten, dass sie keine städtische 
Beihülfe bekommen, ausser in Geld auf wirtschaftlicher Grundlage; bei¬ 
spielsweise hat die Stadt bei einer Gesellschaft 200 000 Mk. Capital ge¬ 
zeichnet. Dafür hat sie aber das Recht, zu verlangen, dass so und so viele 
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städtische Arbeiter in diesen Wohnungen immer Unterkommen können. 
Also es ist ein bestimmtes Aequivalent gegeben. Im Uebrigen haben wir 
daran festgehalten, Subventionen nicht zu geben, und es ist doch auch 
gegangen, und ich glaube, auf die Dauer ist es richtig, so wenig wie mög¬ 
lich zu subventioniren.“ 

Hiermit ist die Discussion geschlossen. 

Vorsitzender, Geh. Baurath Stfibben: 

„Meine Herren, ich habe dann die Ehre, den Vorsitz wieder zu über¬ 
nehmen zu einigen kurzen Schlussworten. 

„Mitzutheilen habe ich noch, dass die Zahl der anwesenden Mitglieder 
heute auf 313 gestiegen ist. Darunter sind 278 von auswärts hierher geeilt. 
Wir dürfen mit diesem starken Besuch der Versammlung, der demjenigen 
in Nürnberg fast vollständig gleich kommt — dort waren 286 Auswärtige 
herzugeeilt —, wohl sehr zufrieden sein. 

„Es sind an den Ausschuss Einladungen gelangt bezüglich des Ortes 
der nächsten Versammlung. Ich möchte auch hierüber eine kurze Mittheilung 
machen. Solche Einladungen und Anregungen sind erfolgt von Seiten der 
Städte München, Augsburg, Elberfeld, Danzig, Dessau, Mannheim, Düssel¬ 
dorf, Rostock. Sie sehen, dass wir sehr umworbene Leute sind. Der Aus¬ 
schuss, dem die Wahl des Ortes der nächsten Zusammenkunft durch die 
Satzungen übertragen ist, wird seiner Zeit darüber beschliessen und Ihnen, 
wie bisher, zeitig Mittheilung zugehen lassen. 

„Dann, meine Herren, habe ich die Freude und die Verpflichtung, an 
die Stadt Trier, an ihren Oberbürgermeister und an den Ortsausschuss hier- 
selbst die herzlichsten Worte des Dankes nochmals von dieser amtlichen 
Stelle aus zu richten. Wir haben uns hier, wie wir es erwartet haben, die 
vier Tage lang ausserordentlich wohl befunden, und ich zweifle nicht, dass 
auch heute Nachmittag und morgen früh uns dieses Wohlbefinden auf 
unseren weiteren Unternehmungen begleiten wird. Ich spreche also wieder¬ 
holt den herzlichsten Dank d^für aus und knüpfe daran die HofihuDg 
und die Zuversicht, dass aus den Vorträgen, die wir gehört, aus den Be¬ 
rathungen, die wir vorgenommen haben, reicher Segen entspriessen möge 
nicht bloss für unseren Verein, sondern für das allgemeine Wohl, dem wir 
dienen.“ 

Nachdem Herr Oberbürgermeister Schneider (Magdeburg) dem 
Vorsitzenden, Herrn Geh. Baurath Stübben, und seinem Stellvertreter, 
Herrn Geh. Regierungsrath Oberbürgermeister de Nys, für die um¬ 
sichtige und erfolgreiche Leitung der Geschäfte den Dank der Versammlung 
ausgesprochen, schliesst der Vorsitzende die fünfundzwanzigste Versammlung 
mit dem Rufe: Der Deutsche Verein für öffentliche Gesundheits¬ 
pflege, er lebe hoch! 


Schluss der Sitzung iy 4 Uhr. 
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Neu erschienene Schriften über öffentliche 
Gesundheitspflege. 

(87. Veirzeichniss.) 


1. Allgemeines. 

Arbeiten aus dem kaiserlichen Gesundheitsamte. (Beihefte zu den Veröffent¬ 
lichungen dea kaiserlichen Gesundheitsamtes.) XVII. Bd. Berlin, J. Springer, 
1900. Lex. 8. IV — 572 S. mit 3 Tafeln. 26 M. 

Becker, Carl, Dr.: Handbuch der Medicinalgesetzgebung im Königreich Bayern. 
Viertes Heft. Mönchen, Lehmann, 1900. gr. 8. IV — 130 S. 3*20 M. 

Blfitter für Volksgesundheitspflege. Gemeinverständliche Zeitschrift. Organ 
des Deutschen Vereins für Volks-Hygiene. Erster Jahrgang, erstes Heft. 
München, Oldenbourg, 1900. 4. 16 S. 0*25 M. Der Jahrgang: 4*80 M. 

Bohn, J., Gymnasial-Lehrer: Praktische Gesundheitspflege zum Schulgebrauch. 
Trier, Lintz, 1900. 8. IV — 54 S. mit 24 Abbildungen. 0*80 M. 

Balch, Lewis: Manuel for boards of health and health ofticers. London, Banks 
and Co., 1900. 8. 242 p. 1 Sh. 50. 

Grawitz, E., Dr., Professor, dirigirender Arzt: Gesundheitspflege im täglichen 
Leben. Nr. 3 der Volksbücher der Gesundheitspflege. Stuttgart, Moritz, 
1900. 8. 154 S. 1 M. 

Lehmann, K. B., Dr., Professor: Die Methoden der praktischen Hygiene. Lehr¬ 
buch zur hygienischen Untersuchung uud Beurtheilung für Aerzte, Chemiker 
und Juristen. Zweite erweiterte, vollkommen umgearbeitete Auflage. Wies¬ 
baden, Bergmann, 1901. 8. XVIII — 698 S. mit 146 Abbildungen. 18*60 M. 

Naunyn, B.: Die Entwickelung der inneren Medicin mit Hygiene und Bacterio- 
logie im 19. Jahrhundert. Centennialvortrag. Jena, Fischer, 1900. gr. 8- 
21 S. 1 M. 

Plumert, Arthur, Dr., Linieoschiffsarzt: Gesundheitspflege auf Kriegs - Schiffen. 
Zweite Auflage. Wien, Urban & Schwarzenberg, 1900. gr. 8. XII — 503 S. 
mit 83 Holzschnitten und 1 Tafel. 10 M. 

Prausnitz, W.. Dr., Professor: Grundzüge der Hygiene unter Berücksichtigung 
der Gesetzgebung des Deutschen Reiches und Oesterreichs. Für Studirende, 
Aerzte, Architekten, Ingenieure und Verwaltungsbeamte. Fünfte erweiterte 
und vermehrte Auflage. München, Lehmann, 1901. gr. 8. 531 S. mit 

227 Abbildungen. 7 M. 

R&sous, P.: Elements d’hygiene et de chimie industrielles, rediges conforme- 
ment au programme du concours d’admission a l’emploi d’inspecteur de- 
partemental du travail. Paris, Berger - Levrault et Cie., 1900. 8. avec 

29 figureB. 3 fr. 50. 

Beincke, J. J., Dr., Medicinalrath: Das Medicinalwesen des Hamburgischen 
Staates. Eine Sammlung der gesetzlichen Bestimmungen für das Medicinal¬ 
wesen in Hamburg. Dritte Auflage. Hamburg, Mauke, 1900. gr. 8. VIII — 
493 S. 10 M. 

Sociale Verwaltung in Oesterreich am Ende des 19. Jahrhunderts. Aus An¬ 
lass der Weltausstellung Paris 1900 herausgegeben vom Specialcomite für 
Socialökonomie, Hygiene und öffentliches Hülfswesen. I. Band: Social¬ 
ökonomie; II. Band: Hygiene und öffentliches Hülfswesen. Wien, Deuticke, 
1900. Lex. 8. 726 u. 455 S. 24 u. 16 M. 

Vierteljahnschrift flir Gesundheitspflege, 1901 14 
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Bonderegger, L., Dr.: Vorposten der Gesundheitspflege. Fünfte Auflage. 

• Nach dem Tode des Verfassers durchgesehen und ergänzt von Dr. E. flaffter. 
Berlin, Springer, 1900. gr. 8. V — 576 S. 6 M. 

Wulffert, Frdr.: Die Acclimatisation der europäischen und insbesondere der 
germanischen Rasse in den Tropen und ihre hauptsächlichen Hindernisse. 
Nr. 279 der Sammlung klinischer Vorträge. Leipzig, Breitkopf & Härtel. 
1900. gr. 8. 26 S. 0*75 M. 

2. Statistik und Jahresberichte. 

Bericht des Medicinalraths über die medicinische Statistik des Hamburgischen 
Staates für das Jahr 1899. Hamburg 1900. 4. 102 S. mit 5 Abbildungen 
im Text und 9 Tafeln. 

Böckh, R., Director: Die Bevölkerungs - und Wohnungs-Aufnahme vom 2. De- 
cember 1895 in der Stadt Berlin. 1. Theil. Berlin, Simion, 1900. 4. VI, 
XVII — 114 S. 8 M. 

Bohata, Adalbert, Dr. und Dr. August Hausenbichler: Sanitätsbericht des 
österreichischen Küstenlandes für die Jahre 1895 bis 1897. Triest, Schimpff, 

1899. Lex. 8. 265 S. 

Jahresbericht, Neunzehnter, des Vereins für öffentliche Gesundheitspflege zu 
Hamburg. Hamburg, Druck von Meissei, 1900. 8. 24 S. 

Jahresbericht über die Verwaltung des Medicinalwesens, die Kranken-Anstalten 
und die öffentlichen Gesundheitsverhältnisse der Stadt Frankfurt a. M. 
Herausgegeben vom ärztlichen Verein. XLIII. Jahrg., 1899. Frankfurt a.M., 
Mahlau & Waldschmidt, 1900. gr. 8. IV — 284 S. 3*60 M. 

Legrand, H. C.: De la faible natalite en France. Etüde d’hygiene sociale. These. 
Paris, Jouve et Boyer, 1900. 8. 53 p. 

Medizinal-Berioht von Württemberg für das Jahr 1898. Im Aufträge des kgl. 
Ministeriums d. I. herausgegeben von dem kgl. Medizinal-Collegium. Stutt¬ 
gart, Druck von Pohlhammer. 1900. Lex. 8. 148 S. mit 3 Uebersichtskarten. 
Report, Seventh annual — upon the birtbs, marriages, divorces and deaths in 
the State of Maine for the year ending December 31, 1898. Augusts, 
Kennebec journal print, 1900. 8. 236 p. 

Verslag omtrent de verrichtingen van den gern een telijken Gezondheidsdienst. 

te Amsterdam over 1899. Amsterdam 1900. gr. 8. 129 p. 

Weinberg, W., Dr.: Medicinisch - statistischer Jahresbericht über die Stadt 
Stuttgart im Jahre 1899. Siebenundzwanzigster Jahrgang. Herausgegeben 
vom ärztlichen Verein. Stuttgart, Metzler’sche Buchdruckerei, 1900. 8. 80 S. 

3. Wasserversorgung, Entwässerung und Abfuhr. 

Bechmann, G.: Notice sur le Service des eaux et de l’assainisseraent de Paris. 
Paris, Beranger, 1900. 8. 7 fr. 50. 

Blücher, H., Chemiker, Ingenieur: Das Wasser. Seine Zusammensetzung und 
Untersuchung, sein Einfluss und seine Wirkungen, sowie seine technische 
Ausnutzung. Leipzig, Wigand, 1900. gr. 8. XIII — 405 S. mit 20 Abbil¬ 
dungen im Text und 2 lithograph. Tafeln. 6 M. 

Dünkelberg, Fr. W., Dr., Prof., Geh. Reg.-Rath: Die Technik der Reinigung 
städtischer und industrieller Abwasser durch Berieselung und Filtration. 
Braunschweig, Friedr. Vieweg & Sohn, 1900. gr. 8. IX — 143 S. mit Ab¬ 
bildungen und 1 Plan. 3 M. 

Gasser, J., Dr.: Analyse biologique des eaux potables. Paris, Gauthier-Villars, 

1900. 8. 191 p. 2 fr. 50. 

Koepper, Gustav: Die Müllverbrennung nach Dörr’schem System. Ein Bei¬ 
trag zur Hygiene der Grossstadt. Köln, Neubauer, 1900. gr. 8. 59 S. mit 
8 Abbildungen. 1 M. 
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Eideal, S.: Sewage and the bacterial purification of sewage. London, Ingram, 
1900. 8. 282 p. 4 pl., 47 fig. 3 Sh. 

Ritzel, Baurath: Die Wasserversorgung und die Entwässerung der Stadt Neu¬ 
stadt in Obersohlesien. Berlin, Ernst & Sohn, 1900. Fol. 9 S. mit 3 Tafeln. 
3 M. 

v. Schluck mann, W.: Die bacteriologische Control e von Wasserwerken mit 
Filtrationsanlagen. In augural* Dissertation. Breslau 1900. 8. 31 S. 

Tochtermann, Franz, Stadtbaurath, Ingenieur: Die Canalisation der Stadt Inns¬ 
bruck. Innsbruck, Wagner, 1900. 12. 51 S. 0*50 M. 

Voller, A., Dr. Professor, Director: Das Grundwasser in Hamburg. Mit Berück¬ 
sichtigung der Luftfeuchtigkeit, der Niederschlagsmengen und der Fluss- 
wasserstände, der Luft- und Wassertemperaturen, sowie der Bodenbeschaffen¬ 
heit dargestellt. 8. Heft, enthaltend Beobachtungen aus dem Jahre 1899. 
Hamburg, Gräfe und Sillem, 1900. Imp. 4. 6 S. mit 5 Tafeln. 3‘50 M. 

Zimmermann, 0. E. R., Dr., Professor: Die Bacterien unserer Trink- und Nutz- 
wäBser, insbesondere des Wassers der Chemnitzer Wasserleitung. III. Reihe. 
Chemnitz, Bülz, 1900. gr. 8. 35 S. 0*90 M. 

4. Strassen-, Bau- und Wohnungshygiene. 

Billings, J. S.: Ventilation and Heating. London, Paul, 1900. 8. 25 sh. 

Claus, Max: Untersuchungen über die Bevölkerungs- und Wohnungsdichtigkeit 
der Stadt Rostock i. M. Inaugural-Dissertation. Rostock 1900. 

Doerfel, Emil, Bürgermeister: Baupolizeiordnung für die Städte des Regierungs- 
Bezirks Potsdam vom 1. December 1894, nebst allen für den Regierungs¬ 
bezirk ausserdem gültigen baupolizeilichen Verordnungen. Textausgabe mit 
Anmerkungen und Sachregister. Zweite Auflage. Pritzwalk, Lemke, 1900. 
gr. 16. VI — 157 S. 0*80 M. 

Eydam, Dr.: Ozon und seine Beziehungen zur Influenza. Verbesserung der 
Luft in den Wohnräumen durch künstliches Ozon. Leipzig, Konegen, 1900. 
gr. 8. 40 S. 1 M. 

v. d. Goltz, Hans Frh.: Die Wohnungsinspection und ihre Ausgestaltung durch 
das Reich. Herausgegeben vom Verein Reichs-Wohnungsgesetz. Göttingen, 
Vandenhoeck & Ruprecht, 1900. gr. 8. 104 S. 150 M. 

GrävoH, A.: Die Wohnungsnoth. Kritische Untersuchung des Begriffes und 
Wesens der Wohnungsnoth, ihrer geschichtlichen Entwickelung und socialen 
Bedeutung. Nr. 1 der Wohnungsfrage und Wohnungsreform. Dresden- 
Blasewitz, Steinkopff & Springer, 1900. gr. 8. 80 S. 1 M. 

Keim, A. W.: Die Feuchtigkeit der Wohngebäude, der Mauerfrass und Holz¬ 
schwamm, nach Ursache, Wesen und Wirkung betrachtet, und die Mittel 
zur Verhütung, sowie zur sicheren und nachhaltigen Beseitigung dieser Uebel, 
unter besonderer Hervorhebung neuer und praktisch bewährter Verfahren 
zur Trockenlegung feuchter Wände und Wohnungen. Zweite Auflage» 
Wien, Hartleben, 1900. 8. VIII — 141 S. 2 50 M. 

Pfingsthorn, Carl, Dr.: Die Wohnungsverhältnisse hamburgischer Unterbeamten 
im Jahre 1897. Hamburg, Gräfe & Sillem, 1900. gr. 8. 41 S. 0*50 M. 

Plathner, Dr., Senator: Baupolizeiliche Sondervorschriften für (I.) Theater, 
Cirknsgebäude und öffentliche Versammlungsräume; (II.) Kranken*, Ent- 
bindung8- und Irrenanstalten; (III.) Gebäude in der Nähe von Eisenbahnen 
und (IV.) Aufzüge (Fahrstühle). Revidirte Textausgabe mit Sachregister. 
Hannover, Meyer, 1900. 12. 104 S. 0*80 M. 

Roscher, H.: Wohnungs-Studien. Hamburg, Meissoer’s Verlag, 1900. gr. 8. 
23 S. 0-50 M. 

Tielson, G. W.: Street pavements and pavering materials. New-York, Wiley 
& Sons, 1900. 8. 531 p. 4 sh. 

14* 


Digitized by ^.ooQle 



212 


Neu erschienene Schriften. 


Untersuchungen zur Strassenhygiene. Bericht im Aufträge des internationalen 
Comites für Strassenhygiene dem internationalen Congresse für Hygiene 
und Demographie in Paris 1900 vorgelegt und bearbeitet von Prof. Dr. E. Alm- 
quist, Prof. Dr. R. Blasius, Branddirector Herzog, Prof. Dr. Axel Holst, 
Ingenieur A. Hirschmann, Oberbürgermeister Gauch und Dr. Th. Weyl, 
herausgegeben von Dr. Th. Weyl. Berlin, Heymann, 1900. gr. 8. VI - 
103 S. mit 20 Abbildungen. 3 M. 

Vivante, R.: L’igiene stradale in Venezia. Note. Venezia, Ferrari, 1900. 8. 43,. 


5. Schulhygiene. 

Anton, G., Dr., Professor: Ueber geistige Ermüdung der Kinder im gesunden 
und kranken Zustande nach einem Vortrage. Halle, Marhold, 1900. 8. 26 S. 

0 40 M. 

Baur, A., Dr., Seminararzt: Die Gesundheit in der Schule. Bau und Thatigkeit 
des menschlichen Körpers. Allgemeine Gesundheitslehre. Schulgesundheite¬ 
lehre im Besonderen. Für Schulvorstande, Lehrer und Schulamtscandidaten 
bearbeitet. Stuttgart, Muth, 1900. gr. 8. VIII — 383 S. mit 37 Abbildungen 
und 7 farbigen Tafeln. 3*60 M. 

Baur, A., Dr., Seminararzt: Die Hygiene der Leibesübungen. Anleitung zu ge- 
sundheitsmässigen körperlichen Uebungen. Für Turnlehrer, Lehrer und 
Aerzte bearbeitet. Stuttgart, Muth, 1900. 8. III — 203 S. mit 43 Abbild, 
und 2 farbigen Tafeln. 2*20 M. 

Burgerstein, Leo: Rathschläge, betreffend die Herstellung und Einrichtung von 
Gebäuden für Gymnasien und Realschulen, unter besonderer Rücksichtnahme 
auf die Forderungen der Hygiene. Wien, k. k. Schulbücher-Verlag, 1900. 

84 S. mit 16 Abbildungen im Text. 2 Kr. 

Chesterton, Thomas: The Theory of physical Education in Elementary Schools. 
With a Preface by Colonel G. M. Onslow. Revised edition. London, Galeand 
Polden, 1900. Cr. 8vo. 182 p. 3 sh. 

Dinger, Abraham Nicolaus: Die Augen der Amsterdamer Schuljugend im Jahre 
1899. Inaugural-Dissertation. Freiburg 1900. 

Ergebnisse, Die — der Sommerpflege in Deutschland (Feriencolonien, Kinderheil¬ 
stätten u. 8. w.) im Jahre 1899. Bericht der Centralstelle der Vereinigungen 
für Sommerpflege in Deutschland. Berlin, Puttkammer & Mühlbrecht, 1900. 
gr. 8. 59 S. 1*50 M. 

v. Heusinger, Dr., Professor, Geh. Sanitätsrath, Stadtrath: Anstellung voo 
Schulärzten für die städtischen Volks- und Mittelschulen. Vortrag. CaweL 
Druck von Weber & Weidemeyer, 1900. 8. 9 S. 

Körösy, Joseph, Dr.: The question of school-attendance and propagation of 
croup-diphtheria. Being copy of a letter to Professor William R. Smith. 
London, Bailiiere, Tindall & Cox, 1900. 8. 15 p. 

Laquer, Leopold, Dr.: Die Hülfsschulen für schwach befähigte Kinder, ihre ärzt¬ 
liche und sociale Bedeutung. Mit einem Geleitwort von Dr. med. Emil 
Kraepelin. Wiesbaden, Bergmann, 1901. gr. 8. 64 S. 

Schamelhout, G.: School en longtuberculose. Antwerpen, Buschmann, 1900. 

8. 5 p. 

Ullmann, Hugo, Fachlehrer, Turnlehrer: Jugendspiele für Volks- und Bürger¬ 
schulen. Nach methodischen Grundsätzen bearbeitet. Wien, PichleFs Wwe. 

& Sohn, 1900. 16. X — 110 S. mit 11 Figuren und 1 Geräth ©Verzeichnis«- i 

0*72 M. 

Weygandt, Wilhelm, Dr., Privatdocent: Die Behandlung idiotischer und im- 
beciller Kinder in ärztlicher und pädagogischer Beziehung. Würzburg’ 
Stuber’s Verlag, 1900. gr. 8. VI — 103 S. mit 2 Abbildungen auf 1 Tafel- 
2-50 M. 
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6. Hospitäler und Krankenpflege. 

Baur, A., Dr., Stabsarzt d. L., Colonnenarzt: Das Samariterbüchlein. Ein 
schneller Rathgeber bei Hilfeleistungen in Unglücksfallen. Dritte Auflage. 
Stuttgart, Muth, 1900. gr. 16. 36 S. mit 11 zum Theil farbigen Abbil¬ 
dungen. 0*40 M. 

Cavazz&ni, G.: L’assistenza dei malati: lezioni pratiche per gli infermieri. 
Milano, Vallardi, 1900. 16. VI — 174 p. 

Clerici, A., F. Donati ed A. Manfredini: Per la constituzione della societä 
dei sanatori d’Italia e la fondazione del primo sanitorio italiano sul Lago 
Maggiore. Milano, Bellini, 1900. 4. 12 p. 

v. Fetzer, B.: Lungentuberculose und Heilstättenbehandlung. Eine medicinisch- 
sociale Studie. Stuttgart, Enke, 1900. 8. 82 S. 

Gebhard, H., Director und Dr. Weicker: Fürsorge für Genesende. Leipzig, 
Duncker & Humblot, 1900. gr. 8. V — 83 S. 2 60 M. 

Granier, Dr., Sanitäterath, Bezirksphysicus: Die Badehülfe. Ein Leitfaden für 
Bademeister, Heilgehülfen und Krankenpfleger. Berlin, Scholtz, 1901. gr. 8. 
47 S. 

Guttstadt, A., Dr., Professor, Geh. Med.-Rath: Krankenhaus - Lexikon für das 
Deutsche Reich. Die Anstaltsfürsorge für Kranke und Gebrechliche und die 
hygienischen Einrichtungen der Städte im Deutschen Reiche am Anfang des 
XX. Jahrhunderts. Berlin, Reimer, 1900. Lex.-8. X — 939 S. 22 M. 

Jahresberichte für das Jahr 1899 der Baseler Heilstätte für Brustkranke in 
Davos und des Baseler Hülfsvereins für Brustkranke. Basel, Druck von Kreis, 
1900. 8. 47 S. 

Knopf, S. A.: Les Sanatoria. Traitement et prophylaxie de la phthisie pul- 
monaire. Seconde Edition. Paris, Carre & Naud, 1900. 8. 496 p. avec 

92 fig. 

Kobert, Rudolf, Dr., Professor: Ueber Lungenheilanstalten. Vortrag. Rostock, 
Leopold, 1900. 8. 26 8. 0*60 M. 

Liebe, G., Dr.: Der Stand der Volksheilstätten-Bewegung im In- und Auslande. 
Fünfter Bericht. München, Seitz & Schauer, 1900. gr. 8. 85 S. 3 M. 

Monti, Alois, Dr., Professor: Reconvalescentenhäuser, Specialbeilaustalten und 
Ambulatorien in Oesterreich. Wien, Perles, 1900. gr. 8. 37 S. 1 M. 

Rosen, R.: Die häusliche Behandlung Lungenkranker. Berlin, Fischer’s med. 
Buchhandlung, 1900. gr. 8. 15 S. 0 60 M. 

Rumpf, Dr., Professor, Krankenhaus-Director: Leitfaden der Krankenpflege, 
unter Mitwirkung von Di), de la Camp, Glinzer, Sudeck und Professor 
Wollenberg herausgegeben. Leipzig, Vogel, 1900. 8. VIII — 229 S. mit 
32 Abbildungen. 4 M. 

Schlesinger, Max: Das Rothe Kreuz und die Berufsgenossenschaften. Berlin, 
Heymann, 1900. gr. 8. 38 S. mit Abbildungen. 0*50 M. 

Schräder, Dr.: Erster Bericht der Volksheilstätte für Lungenkranke im Regie¬ 
rungsbezirk Oppeln zu Loslau, O.-S. Loslau, Druck von ltoesch, 1900. 4. 58 S. 

v. Stranz, V.: Das Rothe Kreuz. Eine kurze Darstellung seines Zweckes und 
seiner Organisation. Berlin, Siegismund, 1900. 8. 46 S. 

UUmann, Anton, Dr., Sanitätsrath: Die Krankenanstalten Oesterreichs diesseits 
der Leitha in den Jahren 1848—1896. Wien, Perles, 1H00. gr. 8. 46 S. 0*80 M. 

Wesener, Dr., Professor, Oberarzt: Ueber Behandlung von Lungenkranken in 
Volksheilstatten. Vortrag. Aachen, Georgi, 1900. gr. 8. 34 S. 0*50 M. 

7. Militär- und Schiffshygiene. 

Ariga, Nagao: La Croix-Rouge en Extreme-Orient. Expose de ^Organisation et 
du fonctionnement de la Societe de la Croix-Rouge du Japon. Paris, Pedone, 
1900. 8. 149 p. avec 32 fig. et 2 tabl. 
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Garnisonsbeschreibungen vom Standpunkte der Gesundheitspflege. Heraus- 
gegeben von der Medicinal-Abtheilung des königl. bayer. Kriegsministeriums. 
Erster Band: Augsburg. München, Literarisch - artistische Anstalt, 1900. 
gr. 8. X — 174 S. mit 1 Titelbild, 2 Abbildungen im Text, 2 Kartenbei¬ 
lagen und 38 Tafeln. 6 M. 

Knaak, Dr., Stabsarzt: Die Krankheiten im Kriege. Leipzig, Thieme, 1900. 
gr. 8. III—183 S. 5 M. 

v. Kries, Carl, Rittmeister: Ueber unseren Sanitätsdienst vor dem Feinde. 
Karlsruhe, Bielefeld, 1900. gr. 8. 19 S. 0*60 M. 

Küttner, H., Dr., Professor: Unter dem deutschen Rothen Kreuz im südafri¬ 
kanischen Kriege. Leipzig, Hirzel, 1900. gr. 8. VII — 252 S. mit 111 Ab¬ 
bildungen. 6 M. 

Sanitäts-Bericht, Statistischer — der k. und k. Kriegsmarine für die Jahre . 
1898 und 1899. Im Aufträge des k. und k. Reichs-Kriegs-Ministeriums zu¬ 
sammengestellt Wien, Braumüller, 1900. hoch*4°. 180 S. 5*50 M. 

Steiner, Johann, Dr.: Das Sanitätswesen während des spanisch-amerikanischen 
Krieges im Jahre 1898. Wien 1900. 8. 46 S. 

v. Stromer, Hermann: Praktische Anleitung zu Improvisationsarbeiten, nach 
Generalarzt Dr. Port und anderen Autoren für freiwillige Sanitäts-Colonnen 
bearbeitet. Zweite Ausgabe. München, Seitz & Schauer, 1900. 12. VIII — 82 S. 
mit 82 Abbildungen. 1 M. 

WolfF, Gustav, Hauptmann: Heerwesen- und Felddienst-Tabellen für den Militär¬ 
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Baup, Francis: Les amygdales porte d’entree de la tuberculose. These. Paris, 
Carre & Naud, 1900. 8. 84 p. avec 4 figures. 

Breitung, Max, Dr., Professor: Die Bedeutung der oberen Luftwege als Ein¬ 
trittspforten der Tuberculose. 'Halle, Carl Marhold, 1900. gr. 8. 11 S. 0'40 M. 


Digitized by ^.ooQle 



Neu erschienene Schriften. 


215 


Bresgen, Max, Dr.: Klima, Witterung und Wohnung, Kleidung und Körper¬ 
pflege in ihren Beziehungen zu den Entzündungen der Luftwege. Halle, 
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These. Paris 1900. 8. 59 p., 6 traves. 


9. Hygiene de$ Kindes. 

Buder, Theodor: Zur Statistik der Heilserumtherapie bei Diphtherie. Disser¬ 
tation. Tübingen, Prietzker, 1900. gr. 8. 27 S. 0*70 M. 

Budin, P., Professeur: Le nourrisson. Alimentation et hygiene. Paris, Doin, 
1900. 18. XII — 400 p. 14 fr. 

Bunge, G., Professor: Die zunehmende Unfähigkeit der Frauen, ihre Kinder 
zu stillen. Die Ursachen dieser Unfähigkeit, die Mittel zur Verhütung. Ein 
Vortrag. München, Reinhardt, 1900. gr. 8. 32 S. 0*80 M. 


Digitized by Google 



Neu erschienene Schriften. 


912 
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Dresden, Böhmert, 1900. gr. 8. 62 S. 3 M. 
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Nachruf. 


Ara 10. Februar schied Max von Pettenkofer, der 
greise Schöpfer der deutschen Wissenschaft der öffentlichen 
Gesundheitspflege, das einzige Ehrenmitglied des Deutschen 
Vereins für öffentliche Gesundheitspflege plötzlich aus dem 
Leben. Wer seine Arbeiten, seine Werke und die Ergeb¬ 
nisse und Erfolge seiner Forschungen kennt, der weiss, 
welch schweren Verlust die Wissenschaft und das Vater¬ 
land erlitten hat, wer den Mann selbst gekannt hat, der 
weiss, welch edler Mensch geschieden ist. 

Wenige Wochen später, am 17. März, folgte dem Greise 
für Alle unerwartet F. Andreas Meyer, der jugendfrische, 
stets schaflensfreudige, geistvolle und von köstlichem Humor 
beseelte Oberingenieur des Staates Hamburg, der in diesem 
Manne seiner Bürger der Besten Einen verliert. Mit dem 
Heimathstaate trauert der Deutsche Verein und die Deutsche 
Vierteljahrsschrift für öffentliche Gesundheitspflege um den 
Geschiedenen, dessen Leistungen auf jenem Gebiete im 
Deutschen Vaterlande und weit über dasselbe hinaus be¬ 
kannt sind. 

Dem ehrwürdigen Greise, wie dem in der Vollkraft 
des Lebens Verblichenen werden Alle, die ihnen näher 
getreten sind, ein treues Gedenken bewahren. 

Ehre dem Andenken der treuen Mitarbeiter! 

Frankfurt a. M. März 1901 Berlin. 

Spiess. Pistor. 
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Max von Pettenkofer. 


Der Nestor der deutschen Hygieniker, der berühmteste Hygie¬ 
niker der bisher gelebt hat, der Begründer und Vater der experimen¬ 
tellen Hygiene, Max von Pettenkofer, ist in der Nacht vom 9. 
auf den 10. Februar aus einem Leben geschieden, das ihm alle Ehren 
gegeben hatte, die je einem Manne der Wissenschaft zu Theil wurden. 

Das Lebenswerk des grossen Mannes habe ich, so gut ich es ver¬ 
mocht, in diesen Blättern (s. diese Vierteljahrsschrift, Bd. XXV, S. 361) 
zur Feier des 30. Juni 1893 — des 50jährigen Doctoijubiläums — 
zu schildern versucht; die heutigen Zeilen können dem dort Gesagten 
wenig beifügen, sie sollen nur den Schmerz um den grossen Todten 
ausdrücken und einen Lorbeerkranz niederlegen an dem offenen Grabe. 

Eine erhebende Feier wurde zum Gedenken des 50 jährigen 
Doctorjubiläums in München veranstaltet, Gratulationen, EhVungen, 
Ehrengeschenke aus der ganzen Welt wurden ihm zu Theil, die 
höchsten Ordenssterne, die Ehrenmitgliedschaft aller gelehrten Gesell¬ 
schaften, soweit er sie nicht schon besessen hatte. Aber der gefeierte 
Mann begann allmählich das Bedürfniss nach der wohlverdienten 
Ruhe zu fühlen, dann und wann klagte er vertrauten Freunden, dass 
ihm die Arbeit zu viel werde, und dass er Jüngeren den weiteren 
Ausbau seiner geliebten Wissenschaft überlassen wolle. 

Seit Pettenkofer 1894 von seinem Münchener Lehramt zurück¬ 
getreten war, hat er meist still in seinem einfachen, selbstgeschaffenen 
Landsitz in Seeshaupt am Starnberger See gelebt, vom frühen Früh¬ 
ling bis zum Spätherbst führte er dort ein ruhiges, einfaches, zurück¬ 
gezogenes Leben, ausgefüllt zum grossen Theil von Arbeit im Garten, 
an den Wegen und dem Seeufer, das Hochwasser und Eis immer 
wieder bedrohten. Nur selten hat Pettenkofer noch das Wort 
ergriffen, um seine Theilnahme an den wissenschaftlichen Problemen 
seines Faches zu bezeugen, einige kritische und polemische Artikel 
über die Cholerafrage, ein Gutachten über die Canalisation von Tut¬ 
zing, dann und wann ein populärwissenschaftlicher Artikel zeigen 
aber, dass ihm bis ins höchste Alter das lebhafte Interesse für die 
Fragen seiner Jünglings- und Mannesjahre geblieben war, und dass 
ein gütiges Geschick ihm auch die Gabe des überzeugenden, präg¬ 
nannten und doch dabei so einfachen Stiles bewahrt hatte. 
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An Ehren hat es ihm in diesem stillen Leben nicht gefehlt, bei 
seinem Uebertritt in die Pension erhielt er unter den huldvollsten 
Ausdrücken das Prädicat Excellenz, das in Bayern nur ganz selten 
einem Gelehrten verliehen wird; fast jedes Jahr brachte ihm eine 
neue grosse Medaille, ich erwähne nur die, welche die Deutsche 
chemische Gesellschaft eigens für ihn prägen liess, um die Verdienste 
seiner Jünglingsjahre um das periodische System der Elemente und 
wichtige Grundlagen der physikalischen Chemie zu ehren. 

Dann und wann riefen ihn namentlich die mit dem Präsidium 
der Akademie verbundenen Geschäfte von seinem Ruhesitz nach 
München. 1899 legte er auch dieses, sein letztes und höchstes Amt 
nieder und lebte nur noch seiner Familie und seinen vielen treuen 
Freunden und Schülern. Ein Spaziergang in der reizenden Umgebung 
Seeshaupts, eine Kahnfahrt, wobei er selbst bis zuletzt das Ruder 
führte, ein Kegelspiel, in dem er es zur Meisterschaft gebracht, oder 
ein Kartenspielchen waren die Unterhaltungen, die er seinen Gästen 
zu bieten pflegte. Stets gleich blieb sich dabei jene aus innerstem 
Herzen kommende Güte und Nachsicht für die Schwächen anderer, 
die wohlwollende Beurtheilung der Leistungen anderer. Das Interesse 
und Gedächtniss für die wissenschaftlichen Strömungen des Tages 
nahm in den letzten Jahren allmählich ab, aber in frischester Er¬ 
innerung standen bei dem grossen Forscher die zahllosen wissen¬ 
schaftlichen und persönlichen Beziehungen, die er in seinem reichen 
Leben angeknüpft und so oft treu sein Lebenlang unterhalten. Glück¬ 
lich der, dem er mittheilte aus dem reichen Schatze dieser Lebens¬ 
erfahrung und Menschenkenntniss! Kein bitteres, kein herbes Urtheil 
kam über die lieben Lippen, in wechselndem Feuer erstrahlten die 
grossen, klugen, treuen Augen, durch die man auf den Grund dieses 
wahrhaft guten, edlen und grossen Mannes zu blicken glaubte. 

Was ein Mann mit hervorragender Begabung mit treuem und 
unablässigem Fleiss und begeisterter Hingabe an die ethischen Seiten 
seines Berufes schaffen kann, hat Pettenkofer in seinem langen 
und arbeitsvollen Leben geleistet. Aufrechten Hauptes und einfachen 
Herzens ist er geblieben sein Lebenlang, im Glück und Erfolg nicht 
stolz, im Unglück nur schmerzlich gebeugt aber ungebrochen, ein 
leuchtendes Vorbild eines deutschen Gelehrten, eines deutschen Mannes! 

Seine Geistesthaten und Werke gehören der Geschichte an, die 
ihn stets mit den höchsten Ehren als Begründer einer neuen Wissen¬ 
schaft nennen wird, die praktischen Ergebnisse seiner Lehren werden 
immer wichtiger und werthvoller für die Menschheit, — die Erinne¬ 
rung an seine herrliche Persönlichkeit wird jedem ein unverlierbarer 
Schatz fürs Leben sein, der sich ihm nahen durfte. 

K. B. Lehmann, Würzburg. 
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Franz Andreas Meyer. 


Wenige Wochen, nachdem der Schöpfer der modernen Hygiene, 
Max von Fetten kofer, der Wissenschaft und seinem Vaterlande 
entrissen worden, ist ihm in Andreas Meyer einer der verdienten 
Männer in den Tod gefolgt, welche dazu berufen waren, an hervor¬ 
ragender Stelle die von Pettenkofer aufgestellten theoretischen 
Forderungen im praktischen Leben zur Durchführung zu bringen. 

Franz Ferdinand Carl Andreas Meyer wurde am 6. De- 
cember 1837 in Hamburg geboren, besuchte das Gymnasium seiner 
Vaterstadt und bezog 1854 die Polytechnische Schule in Hannover, 
um sich dem Studium der Bau- und Ingenieurwissenschalten zu 
widmen. Unter seinen dortigen Lehrern hat der geniale Erneuerer 
der Gothik in Norddeutschland Conrad Wilhelm Hase auf ihn den 
grössten und nachhaltigsten Einfluss ausgeübt. 

Nachdem er das hannoversche Staatsexamen bestanden und dar¬ 
auf einige Jahre in Hannover und Bremerhaven bei Eisenbahnbauten , 
praktisch gearbeitet hatte, kehrte er 1862 nach Hamburg zurück, wo 
er am 1. April desselben Jahres in den Dienst der Baudeputation { 
trat, der er bis an sein Lebensende angehören sollte. Während der 
ersten sechs Jahre war er beim Wasserbau thätig t dann ging er am 
1. Januar 1868 als Bezirksingenieur zur Section für das Ingenieur¬ 
wesen über, um am 25. Juni 1872 als 34jähriger Mann die Leitung 
dieser gesammten Abtheilung als Oberingenieur zu übernehmen. 

Es ist hier nicht der Ort, darüber zu berichten, was Meyer in 
dieser Stellung geschallen und geleistet hat. Es möge genügen, dar¬ 
auf hinzuweisen, dass Hamburg in den 28 Jahren seiner technischen 
Oberleitung eine Zeit wirtschaftlicher Entwickelung und Blüthe 
sonder Gleichen durchlebt, in seiner Einwohnerzahl sich mehr als 
verdoppelt hat und durch den Anschluss der Stadt an das Deutsche 
Zollgebiet in vielen seiner wesentlichsten Lebensbedingungen von 
Grund aus umgestaltet ist, woraus Aufgaben und Anforderungen an 
das städtische Ingenieurwesen erwuchsen, wie sie grösser und schwie¬ 
riger nicht leicht zu stellen waren und so vollkommen, wie es ge¬ 
schehen ist, nur von einem Manne von Meyer’s Genialität und 
Leistungsfähigkeit gelöst werden konnten. 

Durch diese Arbeiten hat er dem Bilde Hamburgs überall den 
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Stempel seines Geistes aufgeprägt und [der weiteren baulichen Ent¬ 
wickelung der Stadt auf lange Zeit hinaus die Richtung gegeben. 

Aus der grossen Zahl seiner Werke mögen hier nur diejenigen 
genannt sein, welche mit der öffentlichen Gesundheitspflege in Ver¬ 
bindung stehen: der grossartige Ausbau der Schwemmcanalisation, 
namentlich durch die Fertigstellung des 1871 begonnenen Baues des 
tieeststammsieles und durch das jetzt in der Ausführung begriffene, 
noch grössere neue Stammsiel; die grosse Sandfiltrationsanlage auf 
Kaltehofe und das Grundwasserwerk in Cuxhaven; der Bau der 
Kehrichtverbrennungsanstalt, der ersten ihrer Art auf dem Continent; 
der Bau und Entwurf verschiedener Schwimmbadeanstalten; die plan- 
mässige Emporhebung der tiefer gelegenen Stadttheile auf sturmfluth- 
freie Höhe, und seine Betheiligung an den Arbeiten für den städti¬ 
schen Bebauungsplan und an der Sanirung der südlichen Neustadt. 

Diese Aufgaben waren es, welche Meyer dem Deutschen Verein 
für öffentliche Gesundheitspflege gleich bei seinem Entstehen zu¬ 
führten und ihn in immer nähere Beziehung zur Hygiene brachten. 
Schon 1877 wurde er in den Ausschuss des Vereins gewählt, dem er 
seitdem oft wieder angehört hat; 1884 in Hannover und 1889 in 
Strassburg hat er als Vorsitzender die Versammlungen des Vereins 
geleitet; seit 1897 gehört er zu den Herausgebern der Deutschen 
Vierteljahrsschrift für öffentliche Gesundheitspflege. Auf der Stutt¬ 
garter Versammlung 1879 war er Referent für das Thema der öffent¬ 
lichen Badeanstalten, 1890 in Braunschweig über Baumpflanzungen 
und Gartenanlagen in Städten, 1891 in Leipzig über systematische 
Untersuchungen über Selbstreinigung der Flüsse, 1895 über die Be¬ 
seitigung des Kehrichts und anderer städtischer Abfallstoffe besonders 
durch Verbrennung. Im 29. Band der Vierteljahrsschrift wurde die 
Hamburger Verbrennungsanstalt am Bullerdeich eingehend von ihm 
beschrieben, in einer selbstständigen Publication, 1894 das grosse 
von ihm erbaute Wasserwerk. 

Im Jahre 1897 wurde er ausserordentliches Mitglied des Kaiser¬ 
lichen Gesundheitsamtes, 1901 Mitglied des neugebildeten Reichs- 
gesundheitsrathes, dessen erste Sitzung am 20. März d. J. mit einer 
Trauerkundgebung für ihn, der drei Tage vorher verstorben war, er¬ 
öffnet werden sollte. 

Hat nach den vorstehenden Angaben Meyer’s Leben sich im 
Wesentlichen auf dem beschränkten Gebiete zwischen Hamburg, Han¬ 
nover und Bremen abgespielt, so war er doch durch seine zahlreichen 
Reisen, die sich bis nach Nordamerika und in den Orient erstreckten, 
ein selten in der Welt bewanderter Mann. Fast alle deutschen Städte 
und zahlreiche Städte des Auslandes kannte er aufs Genaueste in 
Bezug auf ihre Bauten und hygienischen Einrichtungen, mit allen 
hervorragenden Vertretern seines Faches stand er in naher persön- 
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licher Fühlung. So ward er in den Stand gesetzt, für Hamburg nach 
den vollkommensten Vorbildern der ganzen Welt zu arbeiten, und 
gewann gleichzeitig, wie auch durch die in Hamburg selbst gesammel¬ 
ten Erfahrungen, die Befähigung zu einem Sachverständigen ersten 
Ranges, der von auswärts sehr häufig um seinen Rath angegangen 
und vielfacher Ehren und Auszeichnungen theilhaftig wurde. 

Mit rücksichtsloser Energie wusste er seine Pläne durchzusetzen, 
selbst vor keiner Arbeit zurückschreckend und seine Mitarbeiter zu 
gleichen Leistungen anfeuernd. Selbst seine Reisen waren ein ununter¬ 
brochenes Arbeiten und Besichtigen, so dass auch jüngere Begleiter 
dabei schwer mit ihm Schritt halten konnten. Unvergessen ist nament¬ 
lich, was er durch seine Thatkraft während der grossen Cholera¬ 
epidemie des Jahres 1892 geleistet hat, indem er das 1890 begonnene 
Filtrationswerk auf der Kaltenhofe, das nach dem Bauprogramm 
im Jahre 1894 vollendet sein sollte, schon zum Frühling 1893 fertig¬ 
stellte, und indem er in kürzester Frist die zahlreichen Nothstands- 
bauten schuf, die er selbst nachher als Beilage zu der Gaffky’schen 
Darstellung jener Epidemie (Arbeiten aus dem Kaiserlichen Gesund¬ 
heitsamte, Bd. X, Anlage 8) geschildert hat. 

Bewundernswerth war seine Gabe, mit der er die Menschen zu 
behandeln und für seine Pläne zu gewinnen wusste, bald durch über¬ 
zeugende Darlegung seiner Gründe, bald mit werbender Ueberredung 
Hülfe suchend, bald durch flammende Zornesrede Unterstützung 
fordernd, oft auch dadurch, dass er weit voraussehend schon That- 
sachen geschaffen hatte, welche eine andere Lösung als die von ihm 
gewollte völlig ausschlossen. Konnte er mit seinen Absichten nicht 
im raschen Siegeslauf durchdringen, so verstand er es ebenso gut, 
mit zäher, niedersächsischer Ausdauer bis zum richtigen Augenblick 
zu warten, um schliesslich doch ans Ziel zu gelangen. 

Was er auch anfasste, ergriff er mit seiner ganzen Persönlich¬ 
keit, mochte es sich um ein grossartiges Millionenproject oder etwa 
um ein kleines Ornament an einem Wegweiser in den Anlagen handeln, 
die Ausführung bis ins Kleinste persönlich bestimmend und überwachend. 
In dieser Schaffensfreude wuchs ihm jedes seiner Werke ans Herz wie 
Kinder ihrem Vater, und wehe dem, der ihnen zu nahe trat 

Dieses nahe Verhältniss zwischen ihm und seinen Werken, deren 
jedem man die darauf verwendete Liebe ansehen kann, entsprang 
nicht zum Wenigsten dem Umstande, dass er ebenso sehr Künstler 
wie Ingenieur war, dem es darauf ankam, seine innig geliebte Vater¬ 
stadt auf das Herrlichste zu schmücken. Welche unermüdliche Sorg¬ 
falt hat er darauf verwendet, die landschaftlichen Reize der Alster 
auszugestalten, schöne Anlagen und öffentliche Plätze zu schaffen! 
Wie war er bestrebt bei Festen, feierlichen Empfängen und anderen 
öffentlichen Veranstaltungen die Schönheiten Hamburgs hervorzukehren 
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und zur Geltung zu bringen! Mit welcher Anmuth wusste er An¬ 
klänge an deutsche Märchen und Sagen oder localhistorische Be¬ 
ziehungen in seine Schöpfungen zu verweben! Selbst bei seinem 
Wirken für die öffentliche Gesundheitspflege verschmolz ihm die 
Sorge für die Reinlichkeit im hygienischen Sinne mit der ästhetischen 
Reinheit, die geforderte gesundheitsgemässe Beschaffenheit des Trink¬ 
wassers mit der Poesie des klaren Wassers! Mit welch dichterischem 
Schwünge hat er auf der Versammlung des Deutschen Vereins für 
öffentliche Gesundheitspflege in Braunschweig die Grünanlagen in 
den Städten behandelt! 

Zu dem Allem kam seine vielseitige, auf humanistischer Grund¬ 
lage beruhende allgemeine Bildung, sein tiefes Gemüth, seine unerschöpf¬ 
liche Freude an der Natur, an der Alster-, Elbe- und Seefahrt, am 
Waldesrauschen und Vogelgesang, seine Begeisterung für Vaterland, 
Vaterstadt, Familie und Freundschaft, sein liebenswürdiger Humor, 
seine nie getrübte Empfänglichkeit für Alles, was die Welt ihm Schönes 
und Herrliches bot, und sein inniges Gemessen am ungezwungenen 
heiteren Verkehr mit gleichgestimmten Menschen. 

Wer die ganze Fülle dieses warmen Herzens und reichen Geistes 
kennen lernen wollte, musste ihn in seiner glücklichen Häuslichkeit 
sehen, wo jedes Stück an den Wänden seine sinnigen Beziehungen 
zu befreundeten Persönlichkeiten oder zu anderen Lebenserinne¬ 
rungen hatte, wo er, selbst mit feinem Empfinden Cello spielend, 
mit seinen Kindern Hausmusik übte, und jeder Fachgenosse und 
Freund, wie zur Familie gehörig, gastlich aufgenommen wurde, unter 
ihnen auch einmal kein Geringerer als der Fürst Bismarck selber, zu 
dessen Hausfreunden in Friedrichsruh Meyer sich zählen durfte. 
So ist er auch vielen Mitgliedern des Deutschen Vereins für öffent¬ 
liche Gesundheitspflege nahe getreten, vor Allem den Mitgliedern, 
welche viel und oft mit ihm im Ausschuss gearbeitet haben, und 
mancher unter ihnen hat in ihm einen treuen und zuverlässigen 
Freund verloren. 

Wer ihn auf der letzten Versammlung des Vereins in Trier ge¬ 
sehen hat, wird nicht geahnt haben, dass dieser kampfesfreudige 
Mann schon den Todeskeim in sich trage. Er selbst hatte wie 
seine Freunde gehofft, dass er nach vier- bis fünfmonatlichem, an¬ 
scheinend nicht schwerem Kränkeln am 22. März mit voller Kraft 
seine Geschälte wieder übernehmen könne, als er am 17. März im 
Bade Wildungen einer plötzlichen schweren Verschlimmerung seines 
Leidens erlag. So ist ihm das glückliche Loos zu Theil geworden, 
hinweggenommen zu werden ohne langes schweres Leiden, und ohne 
die Last des Alters gespürt zu haben. 


Dr. Reineke (Hamburg). 
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Die Geschichte der Wasserversorgung des ober- 
schlesischen Industriebezirks. 

Von Dr. Bloch, Beuthen, O.-S. 


Bei der immer des öfter zu Tage tretenden Abhängigkeit mancher 
Epidemieen von der Beschaffenheit der Wasserversorgung ist eine Geschichte 
derselben fast gleichbedeutend mit der Geschichte der Epidemieen des be¬ 
treffenden Versorgungsgebietes. Das trifft zwar nicht ganz zu für den 
gesammten oberschlesischen Industriebezirk, wenngleich in einzelnen Theilen 
desselben, wie z. B. in Beuthen, O.-S., im Jahre 1897 Typhusepidemie und 
die damals benutzte Wasserversorgung von der Carsten - Centrumgrube in 
engem Connex standen; sondern hier war es neben der Qualität vielmehr 
in erster Reihe die durch den umgehenden Bergbau stets sich mindernde 
Quantität und die daraus zu befürchtenden Gefahren in sanitäts- und feuer¬ 
polizeilicher Beziehung, die für die Errichtung grosser centraler Wasser¬ 
versorgungen die treibende Kraft abgaben. Nachdem nunmehr die Wasser¬ 
versorgung des oberschlesischen Industriebezirks ihrer endgültigen Aus¬ 
dehnung über den ganzen Bezirk entgegengeht, dürfte es nicht uninteressant 
erscheinen, die Wechsel vollen Schicksale ihrer fast 80 jährigen Entstehungs¬ 
geschichte des Näheren zu betrachten. 

In den Acten der Stadt Beuthen finden sich Beschwerden über Wasser¬ 
mangel vom Jahre 1812 ab, die in späteren Jahren so Zunahmen, dass sich 
die Stadtväter veranlasst sahen, eine Untersuchung über die Ursache der¬ 
selben vornehmen zu lassen. Der damit beauftragte Bauinspector Feiler 
berichtete unterm 11. März 1826 über das Versiegen der alten hölzernen 
Zuflussleitung von Miechowitz und der ausserhalb Beuthens befindlichen, 
sonst sehr starken sogenannten St. Hyacinthquellen (welchen seit 1688 in 
Folge Vertrages mit dem damaligen Pfarrer an St. Margarethen das Wasser 
für Beuthen entnommen wurde), „dass die beiden Wasserquellen gänzlich 
versiegt seien, und nicht ein Tropfen Wasser mehr denselben entspringe, 
und dass es gar nicht unwahrscheinlich sein mag, dass die davon ohnweit 
Czarley erbauten mehreren Dampfmaschinen darauf Einfluss haben könnten. 
Ebenso ist es möglich, dass die bei Miechowitz erbauten Dampfmaschinen 
auf die Verminderung des Wasserzudrauges derjenigen Quellen Einfluss 
haben, welche zur Röhr- und Wasserleitung nach Beuthen dienen w . 

Man behalf sich in der Folgezeit mit der Anlegung einer Anzahl 
Brunnen, bis am 23. Juni 1839 eine Feuersbrunst in der Kluckowitzer Vor¬ 
stadt die Gefahren des Wassermangels erneut ins Gedächtnis gerufen haben 
muss und den Landrath veranlasste, mit den Betheiligten — dem Guts¬ 
bezirk der Stadtgemeinde Beuthen und dem angrenzenden Dorfe Rossberg 
— Besprechungen über Abhülfe herbeizuführen, die anscheinend zu keinem 
Resultate führten. 

\ 4 * 
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Die Stadtgemeinde ging in der Folge dazu über, das von ihr benöthigte 
Wasser von der Apfelgalmeigrabe zu entnehmen; allein auch hier zeigte 
sich bald die Störung einer gesicherten Wasserentnahme durch den Gruben¬ 
betrieb. In dem Generalbefahrungsprotokoll von der Apfelgalmeigrube vom 
18. Juli 1850 heisst es darüber: „Durch den Abbau der Apfelgalmeigrube 
hat sich die Röhrenleitung, welche aus einem Bassin bei der 50zölligen 
Maschine der Stadt die Wasser zuführt, gesenkt und ist dadurch der 
Zufluss der Wasser in die Stadt Beuthen zwar nicht ganz aufgehoben, 
wohl aber kärglicher geworden. Für die Wiederinstandsetzung der Röhren¬ 
leitung auf die betreffende Länge im Apfelgalmeigrubenfelde soll von Seiten 
der Apfelgalmeigrube Sorge getragen werden/ 

Trotzdem schien die Wasserversorgung auch in der folgenden Zeit 
nicht gesichert. Die Klagen über Wassermangel werden immer dringen¬ 
der, besonders als die Maschinen der der Apfelgalmeigrube benachbarten 
Theresiagrube ihre Kraft entwickelten und die an der Miechowitzer Grenze 
belegenen Wasserquellen, die Hunderte von Jahren hindurch die Stadt 
Beutben mit Wasser hinlänglich versorgt hatten, und deren Ergiebigkeit 
nach der Entstehung der Wasserhaltungsmaschinen bei der Mariagrube 

— wie schon erwähnt — bereits gelitten hatte, nunmehr vollends ver¬ 
siegten. 

Die Stadt Beuthen ging nun ernstlich daran, sich mit der Wasserver¬ 
sorgung unabhängig zu machen und erbaute im Jahre 1865 ein eigenes 
Wasserhebewerk. Vorher hatte man einen Quellensucher, einen Abbe 
Richard aus Südfrankreich — der Wassergraf hatte also seinen Vorgänger 

— kommen lassen; indessen schien man seinen unbestimmten Angaben 
wenig Gewicht beizulegen, wesshalb auch die Stadt seine Leistungen mit 
50 Thaler statt der geforderten 300 Thaler für abgegolten hielt. 

Das Wasser für das Wasserhebewerk wurde zum Theil städtischem 
Grund, zum Theil einer Röhrentour von der Apfelgalmeigrube entnommen. 
Als die letztere Wasserquelle beim Niederbringen tiefer Schächte der be¬ 
nachbarten Carsten-Centrumkohlengrube abermals versiegte, machte die 
Stadt die Besitzerin letzterer Grube, die Schlesische Actiengesellschaft für 
Bergbau- und Zinkhüttenbetrieb hierfür verantwortlich, und die hierdurch 
entstandenen Differenzen wurden durch Vertrag vom 6. September 1874 
dadurch geregelt, dass diese Gewerkschaft das von der Stadt benöthigte 
Quantum Wasser bis zu 3 ccm pro Minute ihr aus den Zuflüssen der 
Carsten-Centrumgrube zur Verfügung stellte. 

Es liegt in der historischen Entwickelung der einzigen in der Mitte 
des alten, die Kreise Beuthen, Kattowitz und Zabrze umfassenden Bergbau¬ 
bezirks gelegenen Stadtgemeinde Beuthen, dass bislang nur von hier aus 
die Klagen über Wassermangel laut wurden. Mit der Ausdehnung des 
Bergbaues in südöstlicher Richtung erhob 1864 die Gemeinde Nieder-Hei- 
duck, später Königshütte Beschwerde über Mangel an ausreichendem Trink- 
und Nutzwasser in sanitärer und feuerpolizeilicher Beziehung. 

Wenn auch die Montanindustrie den Zusammenhang zwischen Wasser¬ 
entziehung und Bergbau in Abrede stellte, so liess sie doch stillschweigend 
die Richtigkeit der Annahme zu, indem sie durch Anlegung von Wasser¬ 
bassins und Röhrenleitungen den dringendsten Klagen der vom Wasser- 
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mangel betroffenen Ortschaften, wenn auch in völlig unzulänglicher Weise, 
abhalf. 

Im Jahre 1870 mehrten sich die Beschwerden in solchem Umfange, 
dass die Regierung mit Rücksicht auf die immer fühlbarer werdenden Miss¬ 
stände in landespolizeilichem Interesse eine thatsächliche Feststellung durch 
das Königl. Landrathsamt in Beuthen darüber anordnete, in welchem Maasse 
das Fortschreiten des Bergbaues zur Verschlechterung resp. Entziehung des 
nothwendigen Trink- und Wirthschaftswassers beigetragen habe, und trat 
gleichzeitig mit dem Königl. Oberbergamt in Verbindung. 

Auf Veranlassung des Ministers wurde der Civilingenieur Veitmeyer 
mit einer gutachtlichen Aeusserung über die Wasserverhältnisse des alten 
Beuthener — damals noch ungetheilten — Kreises und über die Art einer 
eventuellen allgemeinen Wasserversorgung beauftragt. 

In einem Bericht vom 9. Juli 1873 äussert sich der Landrath des 
Beuthener Kreises dahin, dass der Wassermangel in dem gewerbreichen 
Theile des alten Kreises einen bedeutenden Umfang angenommen habe, und 
dass allerseits anerkannt werde, dass der Grubenbetrieb die Ursache davon 
sei. Es sei nur schwer festzustellen, Welche Grube der betreffenden Ort¬ 
schaft das Wasser entzogen habe. Gleichzeitig wurde angeführt, dass die 
Wasserläufe des Bezirks durch die Abwässer der Montanindustrie in einem 
Grade verunreinigt seien, dass ihr Wasser zum Genuss nicht mehr brauch¬ 
bar sei. 

Nach dem Bericht litten an Wassermangel: Im Kreise Tarnowitz in 
geringem Maasse Naclo; im Kreise Beuthen Brzezina-Kamin (in der Nähe 
das Wasserhebewerk der Bleischarleigrube), die Colonie Piasnicki, die Stadt 
Beuthen; im Kreise Zabrze die Gemeinde Zaborze, die Colonie Zabrze; 
im Kreise Kattowitz: Bogutschütz, Rosdzin, Schoppinitz, Klein Dombrowka 
mit seinen Colonieen Janow, Josefsdorf, Ignatzdorf, Zalenzerhalde, Hohen¬ 
lohehütte, Friderikecolonie und Brzezinka. 

Diese Erhebungen waren in dem besonders an Niederschlägen armen 
Sommer des Jahres 1873 angestellt worden. 

Das inzwischen von Herrn Veitmeyer angefertigte, im August 1873 
erstattete Gutachten bestätigt den vorhandenen Wassermangel und dessen 
Abhängigkeit vom Bergbau und macht darauf aufmerksam, dass diese 
Calamität von'Jahr zu Jahr zunehmen werde, und dass daher eine all¬ 
gemeine Wasserversorgung kaum zu umgehen sein dürfte. . 

Vor Inangriffnahme einer solchen empfiehlt er eine Anzahl Vorarbeiten, 
welche sich auf die Ermittelung der wasserbedürftigen Ortschaften, der 
Niederschlagsmengen der Gegend, der von den Flüssen Klodnitz, Brinitza 
und Przemsa geführten Wassermengen, der im Bezirk vorhandenen Dampf¬ 
kesselanlagen, sowie auf die für die Anlage erforderlichen örtlichen Er¬ 
mittelungen der Bodenbeschaffenheit und Höhenlage beziehen. Diese Vor¬ 
arbeiten wurden noch im Jahre 1873 durch Beamte des Königl. Oberberg¬ 
amtes zu Breslau begonnen, und 1875 vollendet. 

In der Zwischenzeit liefen wiederholt Klagen über Wasserentziehung 
ein, welche auf privatem Wege durch Anlage von Rohrleitungen etc. zur 
Erledigung gelangten. Der Mangel und die Verunreinigung des Wassers 
trat besonders fühlbar während der in den Jahren 1873 und 1874 in Ober- 

Vtarttljfthmchrift fjlr Gesundheitspflege, 1901. 25 
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Schlesien herrschenden Choleraepidemie auf und hatte weitere Ermittelungen 
zur Folge. Diese im Jahre 1874 angestellten Recherchen stellten in einigen 
Ortschaften (Godullahütte und Lagiewnik) die Uebelstände als so schreiende 
heraus, dass es nothwendig schien, für die am meisten gefährdeten Ort¬ 
schaften eine partielle Wasserversorgung ins Auge zu fassen, die nach Ab¬ 
lauf der Epidemie an der Höhe der Kosten scheiterte. 

Der unterm 18. October 1875 erstattete Bericht des Königl. Oberberg¬ 
amtes theilt die Ortschaften nach ihrem Wasserbedarf in drei Kategorieen: 

1. solche, welche unter 35 Proc. des erforderlichen Wirthschaftswassers 
besitzen, d. h. sehr bedürftig sind; 

2. welche 35 bis 70 Proc. Deckung des Bedarfs haben, d. h. minder 
bedürftig sind; 

3. welche mit mehr als 70 Proc. volle Deckung ihres Bedarfs haben. 

Der ersten Kategorie wurden zehn Ortschaften mit 12123 Einwohnern 
(Kl.-Zabrze, Dorotheendorf, Colonie Hammer, Vorwerk Neuhof, Guretzko, 
Maczeikowitz, Chropaczow, Zalenzerhalde, Normahütte), der zweiten 20 Ort¬ 
schaften mit 27 554 Einwohnern zugezählt, während alle übrigen Ortschaften 
als ausreichend mit Wasser versorgt bezeichnet werden, wobei jedoch die 
Qualität des Wassers nach dem Urtheil der Bewohner bemessen worden 
ist. Aus finanziellen Gründen hatte man es unterlassen, die Trinkwässer auch 
nur oberflächlich chemisch auf ihre Beschaffenheit zu untersuchen, und in 
Bezug auf die Quantität hatte man mit der unglaublich kleinen Zahl von 
15 Litern pro Kopf der Bevölkerung gerechnet, Fehler, die zu der falschen 
Schlussfolgerung in dem Berichte führten, dass bei gehöriger Abteufung der 
vorhandenen Brunnen, bei richtiger Benutzung der atmosphärischen Nieder¬ 
schläge und der vorhandenen Wasserquellen der Wassermangel des Industrie¬ 
bezirks gar nicht so erheblich sei; dass übrigens dem Bergbau nicht alle 
Schuld beizumessen sei, sondern dass auch die Entwaldung der betreffenden 
Gegenden wesentlichen Einfluss gehabt habe. 

Gegenüber diesem sehr eingehenden, auf in jeder Beziehung falschen 
Voraussetzungen basirenden Bericht konnte die Nothwendigkeit einer all¬ 
gemeinen Wasserversorgung nicht anerkannt werden, sondern nur dem 
Wunsche Ausdruck gegeben werden, an einzelnen Orten für Beschaffung 
besseren Wassers zu sorgen. 

Mit einer, gewissen Resignation bemerkt der damalige Medicinalbeamte 
des Bezirks, Pistor 1 ), der die Richtigkeit des oberbergamtlichen Gutachtens 
anzweifelte, die Zukunft würde lehren, dass auf die Dauer eine allgemeine 
Wasserversorgung wegen der sanitären Missstände nicht zu umgehen sei, 
weil das vorhandene Trink- und Wirthschaftswasser nicht als ein für die 
Gesundheit zuträgliches bezeichnet werden könne, und weil auch das event. 
später zu beschaffende schwerlich dauernd zum Genuss tauglich bleiben 
dürfte, und erklärte desshalb, dass in nicht ferner Zeit eine allgemeine 
Wasserversorgung im Interesse der Cultur und der allgemeinen 
Gesundheit ein dringendes Bedürfniss sein werde, das durch die 


l ) M. Pistor, Generalbericht über das öffentliche Gesundheitswesen im Beg.* 
Bezirk Oppeln. Oppeln 1876. 
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vielen kleinen Wasserversorgungen nur für den Augenblick und 
obendrein noch sehr unvollkommen gedeckt sei. 

In einer Sitzung am 1. November 1875 zu Kattowitz, welche unter 
dem Yorsitz des Oberbergraths v. Tschepe von den Vertretern der Regierung 
und den Landräthen der betheiligten Kreise abgehalten wurde, war auf 
Grund des oben erwähnten, durch das Oberbergamt gesammelten Materials 
anerkannt, dass ein so allgemeiner Wassermangel nicht vorhanden, dass 
eine Wasserversorgung im Grossen geboten erscheine, dass dagegen an ein¬ 
zelnen Punkten ein erheblicher Mangel sich fühlbar mache, dessen Beseiti¬ 
gung im allgemeinen landes- und sanitätspolizeilichen Interesse geboten 
erscheine. So schien die grosse Action fast ausgehen zu sollen wie das 
Hornberger Schiessen; allein ebenso wenig als die Bevölkerung schienen die 
Minister der öffentlichen Arbeiten und der Medicinalangelegenheiten von 
dem verklausulirten Resultat der Conferenz befriedigt und behielten sich 
desshalb die Entscheidung darüber, ob die Frage der allgemeinen Wasser¬ 
versorgung weiter zu verfolgen sei, vor; ja sie bezeichneten es als wünschens- 
werth, schon jetzt der Frage über die eventuelle Ausführung einer allge¬ 
meinen Wasserversorgung näher zu treten. 

Unterm 7. März 1876 wurden desshalb seitens der Regierung die 
Landräthe angewiesen, unter Hinzuziehung der Kreis-, Medicinal- und 
Baubeamten die Frage nochmals zu prüfen und anzugeben die Grösse und 
Zahl der wasserbedürftigen Ortschaften und welche Wasserquellen so ver¬ 
unreinigt erschienen, dass eine amtliche chemische Analyse im Interesse der 
öffentlichen Gesundheit nothwendig sei. Die Angelegenheit verzögerte sich 
jedoch in Folge der starken Inanspruchnahme der Physiker durch die 
damals herrschende Flecktyphusepidemie. Die Klagen häuften sich indess 
immer mehr, besonders als inzwischen in Königshütte ein acuter Wasser¬ 
mangel 1877 auftrat, welcher den ganzen mittleren Stadttheil um Mitte 
December plötzlich vor leere Brunnen stellte. Die an Ort und Stelle durch 
Commi8sare der Regierung vorgenommene Untersuchung ergab, dass der 
Wassermangel in dem betroffenen Stadttheil ein fast absoluter war, einzelne 
Brunnen standen vollkommen trocken, andere gaben einen strohhalmdicken 
Wasserstrahl, und wo Wasser zu haben war, war der Zudrang der Bevölke¬ 
rung so stark, dass Polizeibeamte die Regelung des Verkehrs am Brunnen 
zu überwachen genöthigt waren. Die vorhandenen Wasserquellen gaben 
ausser dem Hebewerk zu Klimsawiese, welches der vereinigten Königs- 
Laurahütte gehörte und das den südwestlichen und westlichen Theil hin¬ 
reichend versorgte, keine genügende Menge, da der Teich zu Domb nur 
0’6 m und das Wasserhebewerk der Stadt nur 2*0 m Wasserstand hatte. 
Die Stadt Königshütte überreichte am 24. December eine Petition an den 
Handelsminister, welche die'Calamität eingehend erörterte und unter wieder¬ 
holtem Hinweis auf die durch den Bergbau bewirkte Drainage und den 
dadurch nothwendig immer wieder bedingten und stets zunehmenden 
Wassermangel schleunige dauernde Abhülfe erbat. In gleichem Sinne hatte 
sich schon vorher die Oppelner Regierung geäussert. Bevor noch der 
Minister sich entschieden hatte, traf das Oberbergamt Maassnahmen, welche 
dem plötzlichen Wassermangel durch Zuführung süsser Wässer, sowie durch 
Hergabe des ganzen täglichen Vorraths im Domber Teiche einigermaassen 
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abhalfen; ebenso überliess die Königs-Laurahütte aus ihrem Wasservorrath 
auf Klimsawiese den Bewohnern das Wasser nach Möglichkeit. Die Vor¬ 
arbeiten für eine provisorische Wasserversorgung der Stadt wurden durch 
das Oberbergamt aufs Eifrigste gefördert, und bereits am 18. Februar 1878 
sprach dasselbe die Hoffnung aus, dass im März für die Stadt jeder Wasser¬ 
mangel beseitigt sein dürfte. Die zuerst zu diesem Zwecke in Aussicht 
genommenen Quellen zur Wasserversorgung, der Brinitzafluss bei Laura¬ 
hütte oder die Klodnitz bei Panewnick, sollten eine dauernde Bezugsquelle 
für die Stadt Königshütte und die fiscalischen Gruben schaffen und unab¬ 
hängig von der in Aussicht genommenen allgemeinen Wasserversorgung 
eröffnet und in Betrieb gesetzt werden. 

Inzwischen hatte die Königl. Regierung am 12. Februar 1878 einen 
sehr eingehenden Bericht über die Nothwendigkeit einer allgemeinen 
Wasserversorgung des oberschlesischen Industriebezirks unter Beifügung 
des schematischen Ergebnisses der chemischen Untersuchung der Brunnen- 
und Leitungswässer an die Minister für Handel, des Innern und der Medi- 
cinalangelegenheiten erstattet. In diesem Berichte heisst es: 

„Die durch die Kreisphysiker auf dem Wege der chemischen Unter¬ 
suchung über die Beschaffenheit des Trinkwassers gewonnenen Ergebnisse 
weichen von den früher in dem v. Tschepe’sehen Bericht mitgetheilten sehr 
erheblich ab, wie dies mit Rücksicht darauf vorauszusehen war, dass die 
letztgedachten Angaben sich ja nur auf die Mittheilungen der Bewohner 
bezüglich Geruch, Geschmack und Farbe des qu. Wassers gründeten. Mit 
welchem Trinkwasser aber der Oberschlesier, besonders der Arbeiter im 
Industriebezirk, Bich begnügt, das haben die in dieser Richtung während 
der Choleraepidemie von 1873/74 wiederholt gemachten Erfahrungen nur 
zu deutlich bewiesen; die arbeitende Klasse gab vielfach dem Wasser von 
Cisternen, welche inmitten der Düngerhaufen und Schwarzviehställe an¬ 
gelegt waren und nachweislich die schädlichsten organischen und unorgani¬ 
schen Bestandteile enthielten, den Vorzug vor dem einige hundert Schritt 
entfernten guten QuellwaBser. 

„Während nun die früheren Untersuchungen (richtiger Schätzungen) 
aus dem Jahre 1874 im Kreise Beutlien auf 497 untersuchte Brunnen 50, 
im Kreise Kattowitz (excl. Antonienhütte Neudorf) auf 1108 untersuchte 
Brunnen 161, im Kreise Zabrze auf 357 untersuchte Brunnen 36, also im 
Ganzen von 1962 untersuchten Brunnen 247 = 12*6 Proc. mit schlechtem 
Trinkwasser constatirt hatten, wiesen die Medicinalbeamten auf Grund 
immerhin nur allgemeiner, nicht minutiöser, chemischer, nach der Böhr’- 
schen Methode ausgeführter Untersuchungen von etwa der Hälfte der vor¬ 
handenen Brunnen nach, dass im Kreise 

schlechtes d J h ^ ges 
Wasser 

Beuthen von 394 untersuchten Brunnen und Leitungen 222 23 

Kattowitz „ 274 „ „ „ „ 68 109 

Zabrze „ 276 „ „ „ „63 5 

führten, d. h. „ 944 „ „ „ „ 353 137 

das ergab 37*4 Proc. gesundheitsschädliches und 14*5 Proc. verdächtiges, 
also nicht reines Wasser; im Ganzen entsprachen also 51*9 Proc., d. h. mehr 
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als die Hälfte der untersuchten Trinkwässer, den damals ohnehin geringen 
hygienischen Anforderungen nicht; wobei man obendrein in quantitativer 
Beziehung übersehen hatte, dass reines und einwandfreies Trinkwasser in 
reichlicher Menge — eine Hauptbedingung für die Yolksgesundheit — 
vorhanden sein muss. Bei dieser Beschaffenheit des Trinkwassers war es 
nicht wunderbar, dass der Industriebezirk dauernd von ansteckenden Krank¬ 
heiten heimgesucht war, und dass insbesondere die verschiedenen Typhus¬ 
formen alle Jahr bald da, bald dort auftraten und ein begünstigender 
Moment genügte, sie zu grossen Epidemieen anwachsen zu sehen; kein 
Wunder auch, dass bei allen Epidemieen die Zahl der Erkrankungen pro- 
centualiter am stärksten im alten Beuthener Kreise war. Während z. B. bei 
der Choleraepidemie in Oberschlesien 1852/53 4*17, 1855/56 6T0, 1866/67 
19*67, 1873/74 9*67 pro Mille der Bevölkerung erkrankten, participirte der 
alte Beuthener Kreis hieran 1852/53 mit 10*45, 1855/56 mit 11*84, 1866/67 
mit 27*15, 1873/74 mit 47*01 Proc. der Erkrankten. Inzwischen hatte die 
bereits erwähnte Wassersnoth Ende 1877 in Königshütte die stetig zu¬ 
nehmende Gefahr der Situation aufs Neue vor Augen geführt. Die dieser- 
halb in Folge eines, das Unhaltbare des Zustandes beleuchtenden Artikels 
der Schlesischen Zeitung vom 30. December 1877 seitens der Regierung 
beim Magistrat in Königshütte veranlassten Erhebungen ergaben, dass das 
Versiegen der Brunnen und Quellen gleichen Schritt mit der Ausdehnung 
der Tiefbauten gehalten hat, so dass die zu Anfang des fünften Jahrzehnts 
quellen-, wiesen- und wasserreiche Stadt jetzt des nothwendigsten Lebens¬ 
bedürfnisses entbehren muss. In diesen Ermittelungen wird zum ersten 
Male seitens der betheiligten Vertreter der Gräfin Laurahütte und des Ver¬ 
treters des Bergfiscus zugegeben, -dass der Bergbau der Stadt das Wasser 
entzogen habe. Im Ganzen waren nach den Ermittelungen deB Magistrats 
60 Brunnen und vier Quellen seit 1848 ganz oder fast ganz versiegt und 
zwar immer in Folge Anlegung neuer Strecken, wie dies die vernommenen 
Zeugen auch bekundeten. 

„Provisorisch wurde für Königshütte der Wassermangel dadurch be¬ 
seitigt, dass der Grubenbetrieb auf dem Freundschaftschacht, welcher trink¬ 
bares Wasser enthielt, eingestellt und lediglich zur Wasserleitung nach der 
Stadt eingerichtet wurde, womit zwar für Königshütte dem dringendsten 
Bedürfnisse für den Augenblick abgeholfen war. 

„In seinem Bericht an den Minister hob der damalige Medicinalbeamte 
des Oppelner Bezirks, Dr. M. Pistor *), eindringlich und wiederholt hervor, 
da38 alle Provisorien nur Flickwerk bald für den einen, bald für den 
andern Theil des Bezirks seien, und dass seiner Ansicht nach eine radicale 
und dauernde Abhülfe für den ganzen Bezirk nur durch eine grössere 
Wasserversorgungsanlage, welche im allgemeinen landespolizeilichen und 
namentlich im sanitären Interesse eine dringende Nothwendigkeit sei, erreicht 
werden könne. Eine derartige Anlage dürfte aber im finanziellen Interesse 
um so mehr auf die Versorgung der Bewohner mit Wirthschaftswasser zu 
beschränken sein, als für die Ausdehnung derselben auf Wasser für indu- 


*) M. Pistor, Das öffentliche Gesundheitswesen im Reg.-Bezirk Oppeln von 
1876 bis 1880 . Oppeln 1882. 
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strielle Zwecke, wie* es in dem Veitmeyer’schen Gutachten vorgeschlagen 
war, bis dahin kein Grund vorliegt. Die Industrie hat es bislang verstanden, 
die gehobenen Grubenwässer sich event. durch Klärung und Entsäuerung für 
ihre Zwecke wieder nutzbar zu machen und keinerlei Klagen über Wasser¬ 
mangel sind von dieser Seite erhoben worden. 

„Dass der Bergbau lediglich das Wasser entzieht, dass alle sonst etwa 
vorgebrachten Ursachen des bestehenden Wassermangels mehr erfunden als 
wahr sind, dass die vorhandenen Wasserläufe durch die gehobenen Gruben¬ 
wässer häufig verunreinigt sind, wird nur von Denjenigen bestritten, welche 
durch Grubenbesitz bei der Sache interessirt sind, aber doch stillschweigend 
dadurch anerkannt, dass diese Interessenten bei eintretendem Wassermangel 
in der Nähe ihrer Gruben gern bereit sind, denselben durch Anlegung von 
Leitungen, Aufstellung von Druckständem zu beseitigen.“ 

In einem weiteren Berichte der Regierung wurde gegenüber dem Ober¬ 
bergamt die Nothwendigkeit einer allgemeinen Wasserversorgung aufrecht 
erhalten, und der Minister beauftragte in gerechter Würdigung der hier 
bestehenden Calamität den Oberpräsidenten v. Puttkamer mit der Leitung 
der ganzen Angelegenheit. Unter seinem Vorsitz fand am 6. März 1878 
eine Couferenz mit dem Oberberghauptmann Krug v. Nidda in Königs- 
hütte statt, und nach einigen weiteren Besprechungen zu Oppeln gab am 
11. März das Oberbergamt zu, dass der notorische Wassermangel zu Königs- 
hütte sowie im oberschlesischen Industriebezirk zum Theil seine Veran¬ 
lassung in dem fortschreitenden Bergbau habe. 

Nunmehr wurde zwei Monate später der Oberpräsident beauftragt, die 
Vorarbeiten, deren Kosten auf die Staatskasse übernommen wurden, in die 
Wege zu leiten, und dieser wieder betraute hiermit den Königl. sächsischen 
Baurath S a 1 b a c h aus Dresden. 

Während der Dauer der sehr umfangreichen Vorarbeiten wurden Klagen 
laut 1878 aus Zabrze, 1879 in Gleiwitz, das sich seinerseits in einer Petition 
wegen Wassermangels beschwerte, des Oefteren Klagen aus Piasnicki, Mittel- 
lagiewnick, 1879 und 1880 aus Königshütte, deren weitere Untersuchungen 
den entziehenden Einfluss des von Königshütte nach Zabrze sich hinziehen¬ 
den Erbreichschlüsselstollens erkennen Hessen, ferner aus Brzezina Kamin 
im Landkreise Beuthen und Colonie Koschutka und Josefsdorf im Kreise 
Kattowitz 1880. 

Im Allgemeinen konnte dem dringendsten Mangel Abhülfe geschaffen 
werden, in Königshütte durch Anschluss der betreffenden Strassen an die 
Leitung aus dem Freundschaftsschacht, in Brzezina Kamin durch eine von 
der Gewerkschaft Blei - Scharley angelegte gusseiserne Leitung aus der 
Cramersglückgrube, deren Wasser als Trink- und Nutzwasser zugelassen 
werden konnte. 

Es kann hier nicht die Aufgabe der lediglich historischen Entwicke- 
lungsgeschichte sein, den überaus eingehenden, umfangreichen, technisch 
bedeutsamen, in Glaser’s Annalen für Gewerbe und Bauwesen erschienenen 
Bericht des Bauraths Salb ach mitzutkeilen, nur des besseren Verständ¬ 
nisses wegen sei Einiges aus demselben angeführt. 

Sa 1 bach nahm zuerst das von Veitmeyer aufgestellte Project der 
Wasserentnahme aus der weissen Przemsa bei Myslowitz wieder auf, welche 


Digitized by 


Google 



Die Geschichte der Wasserversorgung des oberschlesischen Industriebezirks. 231 

vor ihrem Zusammenfluss mit der schwarzen ein sehr gutes Wasser in 
reichlicher Menge für den ganzen Bezirk geliefert haben würde. Von diesem 
Plane musste indess mit Rücksicht auf die Grenzschiffahrt Abstand ge¬ 
nommen werden, da nach sachverständigem Gutachten bei Entnahme von 
60 000 cbm pro Tag bei niedrigem Wasserstande die Schiffahrt durch Sinken 
des Wasserspiegels möglicher Weise gehemmt werden konnte. Dazu kam 
noch, dass die Ausführung des Projects ohnehin in der unmittelbaren Nähe 
der Grenze mit den Nachbarstaaten Russland und Oesterreich Schwierig¬ 
keiten und Bedenken gehabt hätte. Verschiedene andere Projecte, wie die 
Versorgung mit flltrirtem Flusswasser bei einer getheilten Entnahme aus 
der Elodnitz, Brinitza und Przemsa, mussten ebenfalls fallen gelassen werden, 
weil die Wässer nach den von Dr. Hulwa gemachten chemischen Ana¬ 
lysen als Trink- und Wirthschaftswasser nicht geeignet erschienen, bis es 
endlich dem rastlosen Eifer Salbach’s im October 1879 gelang, durch 
verschiedene Bohrungen im Westen des Bezirks in der Gegend der Stadt 
Peiskretscham auf zwei Bohrlöcher östlich vom Dorfe Zawada zu stossen, aus 
welchen aus der bei ca. 160 m Tiefe beginnenden Sandsteinschicht das 
Wasser mehrere Meter hoch über die Oberfläche sich erhob, und die nach 
fortgesetzten Untersuchungen bis in eine Tiefe von 215 m ausreichend stark 
war, innerhalb 24 Stunden 30 000 cbm pro Tag zu liefern, dessen Tempe¬ 
ratur 11°G. betrug, und das in chemischer und mikroskopischer Beziehung 
allen hygienischen Anforderungen genügte. Bei Salb ach heisst es: 

„Der Oberschlesische Hütten- und Industriebezirk besteht, wie bereits 
oben erwähnt wurde, aus den Kreisen Beuthen, Zabrze und Kattowitz 
und hat eine Flächenausdehnung von rund 6 Quadratmeilen. Das Terrain 
ist hügelig und wird ziemlich diagonal von der Wasserscheide des Oder¬ 
und Weichselgebietes durchschnitten. Die Stadt Königshütte bildet 
annähernd den Mittelpunkt des Bezirks, nördlich derselben liegt die Stadt 
Beuthen, südöstlich die Städte Kattowitz und Myslowitz, westlich der 
Ort Zabrze. Die höchsten Punkte des Bezirks liegen 320 m über dem Null- 
punkt des Amsterdamer Pegels (A.P.), die tiefsten Punkte am Ufer der Przemsa 
bei Slupna liegen 245 m + A. P. Im Nordwesten dacht sich das Terrain 
bis zur Stadt Peiskretscham, welcher Punkt weiter unten nähere Erwähnung 
finden wird, zu einer Höhe von 225 m -f- A. P. ab. In früheren Zeiten war 
dieses Terrain reich bewaldet, jetzt finden sich nur noch geringe Reste des 
ehemaligen Forstbestandes im Bezirk, welche dem reichen Gehalte der 
Atmosphäre an Kohlenruss, schwefliger Säure etc. mehr und mehr zum 
Opfer fallen und in wenigen Jahren ganz verschwunden sein werden. 

„Die kleinen Wasserläufe, welche die Tagewässer nach den oben ge¬ 
nannten Flüssen abführen, dienen zumeist auch als Abfluss der Gruben- 
wäsBer. Das Oberflächenwasser dringt an vielen Stellen leicht in die porösen 
Schichten des Bodens ein (worüber weiter unten ausführlich gesprochen 
werden soll) und versinkt dieses Grundwasser dort, wo Einbrüche durch 
den Kohlenbergbau stattgefunden haben, bis in die Kohlenflötze. Von hier 
aus wird es, nachdem es vielfach durch die Zersetzung der Schwefelkiese 
und durch die in den Bergwerken sich ansammelnden Stoffe menschlicher 
und thierischer Abgänge verunreinigt ist, zu Tage gefordert. 

„Grössere Ansammlungen von Sand und Kies, aus denen sich ein durch 
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die Niederschläge erneuernder Vorrath von Grundwasser gewinnen Hesse, 
sind im Bezirk nicht vorhanden, kleinere derartige Formationen, welche in 


Terraincote 225‘240 -f- A. P. 



Sand und Kies (wasserhaltig). 

Gelber Letten mit Kalksteingeschieten. 
Gelber Kalkstein. 

Gelber Letten mit Kalkst eingesc hieben. 

Gelber Kalkstein (mild). 

Gelber Letten mit Kalksteingeschiebcn. 
Gelber Kalkstein (fest). 

Grauer Kalkstein (sehr fest). 


Blauer Soblenstein. 


Grauer Kalkstein (klüftig). 


Gelblichgrauer Kalkstein. 

Grauer Kalkstein (sehr fest). 
Blauer Letten. 

Abwechselnd grauer Kalkstein und 
grauer Letten. 

Rother Thon. 


Buutsandsteinformation. 


Der Tiefbrunnen bei Zawada. 


Maassstnb der Höhen 1 : 1500. 


den Flussthälern zu finden sind, werden bereits zu partieller Versorgung 
einzelner Ortschaften ausgebeutet. 

„Die Möglichkeit, eine Wasserversorgung durch Grundwasser in dem 
Sinne, wie es z. B. bei den Wasserwerken der Städte Halle, Dresden, Cre- 
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feld etc. geschehen ist, in grösserem Maassstabe für den Bezirk anznlegen 
und dadurch ein Wasser von solcher Beschaffenheit zu gewinnen, dass es 
keiner Reinigung durch Filtration bedarf, ist nach den soeben erwähnten 
Untersuchungen in diesem Falle ausgeschlossen. Und dennoch hat die Natur 
ein Mittel geschaffen, um die Versorgung der Bewohner des oberschlesischen 
Industriebezirks mit dem schönsten Quellwasser zu ermöglichen, wie sogleich 
näher ausgeführt werden soll. 

„Zunächst muss eine Erläuterung der geognostischen Beschaffenheit 
dieses mit so reichen Schätzen von der Natur ausgestatteten Bezirks voran¬ 
geschickt werden. 

„Als oberste Schichten finden sich auf grosse ausgedehnte Strecken hin 
unter einer leichten Ackerkrume Dolomit und Muschelkalk, welche durch 
ihre klüftige und poröse Beschaffenheit die auf diese Flächen fallenden 
Meteorwässer leicht aufnehmen und versinken lassen. Diese Erscheinung 
findet man hauptsächlich in den nördlichen und höher gelegenen Theilen 
des Bezirks. In den südlichen Theilen ist die Kalkformation zumeist mit 
einer starken Lehmschicht bedeckt, welche das Tagewasser nur langsam 
aufnimmt, doch treten auch hier, wie in den nördlichen Theilen, Dolomit, 
Kalk, auch Sandstein mehrfach zu Tage. In den nördlichen Districten 
herrscht daher in Folge des schnellen Einsinkens der Meteorwässer in die 
durchlässigen Dolomitschichten etc. insofern Wassermangel, als die Brunnen 
der Ortschaften nur in wasserreichen Jahreszeiten Wasser enthalten, zumeist 
aber trocken liegen, weil das tief liegende Grundwasser durch einfache 
Brunnen nicht zu erreichen ist. In den erwähnten südlicheren Districten, 
in denen die wasserbindende stärkere Lehmschicht, welche hier die Tages¬ 
oberfläche bildet, quantitativ die geringen Ansprüche befriedigt, die jetzt 
an die Wassergewinnung gemacht werden, wird aus den flachen Brunnen 
ein meist hartes und eisenhaltiges Wasser gewonnen, welches oft genug 
durch benachbarte Dunggruben und durch die Ausflüsse der menschlichen 
Wohnungen verunreinigt ist. 

„Wenn auch in vielen Fällen quantitativ jetzt keine auffallende Noth 
in dem Industriebezirk nachgewiesen werden kann, so ist doch die Gefahr 
des gänzlichen Versiegens und die Gesundheitsschädlichkeit des vorhandenen 
Wassers in vielen Ortschaften des Bezirks nicht abzuleugnen. 

„Die vorbenannten Dolomit-und Kalkschichten, welche unter der Acker¬ 
krume in gleicher Weise wie die Tagesoberfläche wellenförmig den Bezirk 
durchziehen, haben eine Mächtigkeit bis zu 200 m und schliessen an vielen 
Stellen Eisen-, Zink- und Bleierzlager ein, welche namentlich im Nordosten 
des Bezirks bisher am reichlichsten aufgeschlossen sind. Unter diesen 
Formationen lagert in den nördlichen Theilen des Districtes eine Sandstein¬ 
schicht, die eine Mächtigkeit an einzelnen Stellen von 50 bis 60 m besitzt 
und welche nur in tiefer liegenden Districten von der oberen Kalkschicht 
durch eine undurchlässige Lage von rothem und blauem Letten getrennt ist. 
In den höher gelegenen Districten fehlt diese Schicht und die in den 
Dolomit und Kalkstein einsinkenden Meteorwässer dringen bis in den 
Sandstein ein und fliessen, dessen Neigung von Nordosten nach Süd¬ 
westen folgend, in dieser Schicht ab. Unter dieser Sandsteinschicht be¬ 
findet sich das aus abwechselnden Lagen von Kalk und Schiefer bestehende 
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Kohlendeckgebirge, darunter die Kohlenflöze in wechselnder Mächtigkeit, 
welche durch gleiches Gebirge wie das der Deckschicht eingeschlossen 
werden. 

„Mehrere Bohrungen, welche im Westen des Bezirks in der Gegend der 
Stadt Peiskretscham ausgeführt wurden, namentlich zwei Bohrlöcher östlich 
des Dorfes Zawada bei Peiskretscham, haben die Veranlassung zu ein¬ 
gehenden Untersuchungen gegeben. An dieser Stelle sprang aus den 30 cm 
weiten und bis in die bei ca. 160 m Tiefe beginnende Sandsteinschicht ein¬ 
getriebenen Bohrröhren das Wasser mehrere Meter hoch über die Tages¬ 
oberfläche auf. Leider sind diese Röhren kurz nach Fertigstellung der 
Bohrung durch muthwillige Hand mit Steinstücken wieder verstopft worden, 
doch entströmt denselben noch in diesem Zustande seit einem Zeiträume 
von vier Jahren das unveränderte Wasserquantum von rund 12 000 cbm in 
24 Stunden/ 

Ueber die Beschaffenheit dieser Sandsteinschicht ist in dem Berichte 
ausgeführt, dass dieselbe eine allgemeine Richtung von Nordost nach Süd¬ 
west hat, eben dahin einfallt und Höhenunterschiede bis zu 160 m aufweist. 
Dann heisst es weiter: 

n Im Nordosten steigen die Ränder der grossen Mulde an mehreren 
Punkten bis zu Tage und umfassen ein Gebiet, welches, unter Abrechnung 
der Gegend von Beuthen, wegen des dort herrschenden Bergbaues, die noch 
sehr bedeutende Fläche von 9y a Quadratmeilen besitzt. 

„Nach den meteorologischen.Beobachtungen betrögt die niedrigste beob¬ 
achtete Regenhöhe im Oberschlesischen Industriebezirk 0*56 m. Nimmt man 
hierbei an, dass zwei Drittel dieser Wassermenge wieder verdunsten oder 
oberirdisch abfliessen und nur ein Drittel oder 0*19 m in den Bodenein¬ 
dringt, so betrögt die eindringende Wassermenge pro Quadratkilometer 
190 000 cbm pro Jahr und pro 9 1 /* Quadratmeilen 101431 250 cbm, welcher 
eine geforderte Wassermenge von 7 300000 cbm gegenübersteht, sofern 
man als mittleren Tagesbedarf ein Quantum von 20 000 cbm in Rechnung 
bringt. 

„Nach Südwesten zu verengt sich die Mulde erheblich und ist die 
Mächtigkeit des Sandsteines im Muldentiefsten zu 50 bis 60 m gefunden 
worden. In diesen tieferen Lagen finden wir aber zwischen dem Kalk- und 
Sandsteingebirge eine starke wasserdichte Trennungsschicht, aus rothem 
und blauem Letten bestehend, in Folge dessen das Wasser der Sandstein¬ 
schicht nach oben und unten abgeschlossen ist und durch seitlichen Druck 
des aus höher gelegenen Districten zufliessenden Wassers eine solche Span¬ 
nung erhält, dass es bis zur Tagesoberfläche getrieben wird und über das 
Terrain abfliesst. 

„Nach den vorhandenen Aufschlüssen ist aber die undurchlässige 
Schicht, welche in dem südwestlichen Theile der Mulde den Sandstein über¬ 
lagert, von so geringer Ausdehnung, dass Bedenken über eine den An¬ 
forderungen entsprechende Speisung des unterirdischen Beckens nicht ent¬ 
stehen können. 

„Die Sandsteinschicht besteht zumeist aus Sandsteingeröll und Sand, ist 
indessen so durchlassend, dass die Einwirkung einer erneuten Durchbohrung 
der Decklage in normaler Richtung durch die Mulde bis auf eine Entfernung 
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Ton 8 km hat beobachtet werden können. Es ist hiernach anzunehmen, 
dass man mit einer passenden Wassergewinnungsanlage, welche in normaler 
Richtung zur Strömung der unterirdischen Wässer hergestellt wird, den 
Wasserreichthum der Sandsteinschicht ganz ausnutzen kann. tt 

Der Wasserbedarf des Industriebezirks war indess nach den amtlichen 
Ermittelungen unter Hinzurechnung der Bedürfnisse der Industrie erheblich 
grösser. Es waren im Jahre 1878 vorhanden: 237315 Seelen, 5856 Pferde, 
10445 Stück Hornvieh, 11590 Stück Schwarzvieh. Es ergab sich somit 
unter Zugrundelegung folgender Zahlen als Verbrauchsquantum 

Liter pro Tag 

für kleinere Ortschaften unter 2000 Einwohnern ... 45 


„ Ortschaften von 2000 bis 5000 „ ... 100 

„ „ über 5000 „ ... 120 
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Beuthen, O.-S.13 180 cbm 

Zabrze.5 318 „ 

Kattowitz.10 180 „ 


zusammen 28 678 cbm. 

Durch öffentliche Bekanntmachung aufgefordert, meldete die Industrie fol¬ 
gende Quanten an: 

Beuthen. 13 645 cbm 

Zabrze. 16 980 „ 

Kattowitz. 5 365 „ 

zusammen 35 990 cbm. 

Der Gesammtbedarf somit 64 668 cbm, der auf 70 000 cbm abgerundet ge¬ 
schätzt wurde. Da somit ausser dem von Zawada zu beziehenden Ver- 
sorgungsquantum von 30 000 cbm noch ein Quantum von 40 000 cbm zu 
decken blieb, so sollte zweitens das fehlende Quantum aus der Brinitza, 
deren Wasser im Vergleich zur Klodnitz bei der chemischen Untersuchung 
zu Bedenken am wenigsten Anlass gegeben hatte, bei Josefsthal zur Zeit 
des höchsten Wasserstandes dem Fluss entnommen werden und in Vorrath¬ 
bassins von zusammen 2Vs Millionen cbm Fassungsraum aufgespeichert, 
filtrirt und weitergeleitet werden. Bei Beuthen und Carl Emanuelcolonie 
waren bei beiden Projecten Reservoire vorgesehen, ersteres mit einem 
Fassungsraum von 30000cbm, letzteres 20000cbm und drittens war eine 
Vereinigung der beiden Anlagen vorgesehen, um auch die Industrie mit 
Gebrauchswasser zu versehen. 

Inzwischen hatte man im Frühjahr 1880 sein Augenmerk gerichtet 
auf dieWasser der Friedrichsgrube bei Tarnowitz, welche durch den „Tiefe 
Friedrichstollen“ gesammelt und bei Ptakowitz als Bach zu Tage flössen. 
Das Wasser war vollkommen klar, geschmack- und geruchlos und hatte 


Digitized by LaOOQle 













236 


Dr. Bloch, 


eine Temperatur von 9° C. Die chemische Untersuchung hatte gleichfalls ein 
sehr gutes Resultat ergeben. Die Untersuchung der ausfliessenden Wasser¬ 
menge ergab 25 cbm pro Minute, so dass ein erheblicher Theil, ca. 36 000 cbm, 
aus dieser Bezugsquelle zu decken ins Auge gefasst werden und von der 
beabsichtigten Benutzung von Flusswasser Abstand genommen werden 
konnte. 

In erster Reihe blieb somit die Versorgung von Zawada bestehen, da 
diese in keiner Weise einer Verunreinigung ausgesetzt war, in zweiter die 
Zuhülfenahme der Grubenwässer der Friedrichsgrube, bei denen die Mög¬ 
lichkeit einer Verunreinigung wohl verhütet, aber doch nicht ganz aus¬ 
geschlossen werden konnte. Hierdurch hatte die Frage der Wasserversorgung 
einen erheblich engeren Rahmen angenommen. 

Bezüglich der Friedrichsgrubenwässer sagt Salbach: „Sämmtliche 
unterirdisch abfliessenden Wässer sind bereits an dem gegenwärtig als 
Einsteigschacht dienenden Glückhilftschacht vereinigt und so weit abgeklärt, 
dass ihre Hebung an dieser Stelle unbedenklich erfolgen kann. Es ist 
dieser Punkt daher zur Errichtung der Wasserhebungsanlage gewählt 
worden. Der Glückhilftschacht wird aber in seinen Dimensionen nicht aus¬ 
reichend sein, sämmtliche Vorrichtungen zur Hebung von 30000cbm in 
sich aufzunehmen und dürfte sich daher, sobald das Bedürfnis dazu' ein- 
tritt, die Teufung eines zweiten Schachtes neben dem bestehenden noth- 
wendig machen. Die Hebung der Wassermenge von 30 000 cbm soll auf 
drei Dampfmaschinen zu je 135 Pferdekräfte vertheilt werden, während 
eine vierte Maschine als Reserve verbleiben sollte. Vorläufig sollten nur 
zwei Maschinen im Glückhilftschacht zur Aufstellung kommen und nur ein 
Druckstrang auszuführen sein. Bei steigendem Bedarf sollte dann die 
Teufung eines zweiten Schachtes, die Aufstellung einer dritten resp. vierten 
Maschine vorgenommen und der zweite Druckstrang mit 50 cm Durchmesser 
verlegt werden. Der Weg dieser Leitung sollte über Neu-Repten und 
Colonie Blechowka an der Oberschlesischen Bahn entlang bis zur Einmün¬ 
dung in das Vertheilungsnetz nach Karf führen.“ 

Für den Fall, dass im Interesse der Stadt Königshütte dem allgemeinen 
Wasserversorgungsprojecte dadurch vorgegriffen würde, dass eine Anlage 
zur Versorgung dieser Stadt aus den Gruben wässern der Friedrichgrübe in 
nächster Zeit zur Ausführung käme, so sollte die Disposition dieser Anlage 
so getroffen werden, dass ihr Anschluss an die später anszuführende all¬ 
gemeine WasserversorguDgsanlage leicht bewerkstelligt werden könnte. 

Die Kosten der Gesammtanlage Zawada-Adolfschachtleitung waren auf 
7 ! /a Millionen Mark berechnet. Die Amortisation und Zinsen, Betriebs¬ 
und Verwaltungskosten betrugen 668 840 Mk., so dass sich der Cubikmeter 
Wasser berechnete für Zawadaleitungswasser 7*44 Pfg., für Adolfschacht- 
leitungswasser 7*75 Pfg., bei voller Inanspruchnahme beider 4*12 Pfg. im 
Durchschnitt. In Bezug auf die Vertheilung des Versorgungsgebietes sollte 
das Röhrennetz zwei grosse Schleifen umfassen. Die eine westliche nahm 
ihren Weg über die Ortschaften Beuthen, Karf, Biskupitz, Zabrze, Morgen- 
roth, Königshütte, von da zurück nach Beuthen, während die östliche 
Schleife, von Königshütte ausgehend, die Ortschaften Laurahütte, Myslowitz 
und Kattowitz berühren sollte. Diese Schleifen sollten unter einander mehr- 
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fach durch Bohrstränge verbunden werden und von ihnen alle abseits 
liegenden Ortschaften durch Nebenstränge versorgt werden. Für Antonien¬ 
hütte sollte mit Rücksicht auf den vorliegenden Höhenrücken ein eigenes 
Hebewerk aus dem Reservoir von Carl Emanuel die Versorgung über¬ 
nehmen. 

Das Terrain bei den Zawadaer Quellen wurde im Jahre 1880 vom 
Staate zwar angekauft, das grossartig angelegte, wie die Zukunft lehren 
sollte, in seinen Grundzügen durchaus richtige Project ist indess zunächst 
nicht zur Ausführung gekommen; theils weil man bei der Schaffung des 
nothwendigen Schutzbezirks Nachtheile für den Bergbau fürchtete, theils 
auch aus Besorgniss darüber, ob die durch Bohrungen bei Zawada gewonne¬ 
nen Wassermassen stets so reichlich vorhanden sein würden, um den ge- 
sammten Industriebezirk dauernd und reichlich mit Wasser zu versorgen. 

Inzwischen wurde aber der eine Theil des Projectes zur Ausführung 
gebracht und zwar die Leitung aus dem Tiefe Friedrichstollen, welche 
durch die Stadt Beuthen geht und am Ende ihres 2 l /t Meilen langen Laufes 
die fiscalische Königsgrube sowie die Stadt Königshütte mit Trink- und 
Nutzwasser versorgt. Die Stadt Beuthen hatte sich hierbei als Aequivalent 
für die Hergabe ihres Strassenterrains für den eigenen Bedarf das Vorzugs¬ 
recht auf dasjenige Quantum Wasser Vorbehalten, welches nach der Ver¬ 
sorgung derjenigen Ortschaften, denen der fiscalische Bergbau das Wasser 
entzogen hatte, übrig blieb und für den augenblicklichen Bedarf sich das 
Recht auf eine Anzahl Entnahmestellen und auf ein Quantum von 500 cbm 
gesichert, da in der Zwischenzeit die eigene Wasserversorgung von der 
Carsten-Centrumgrube in qualitativer Beziehung wiederholt zu Bedenken 
Anlass gegeben hatte. 

Durch die fiscalische Leitung war zwar für Königshütte und im Noth- 
faile für Beuthen dem schreiendsten Bedürfniss abgeholfen, während Katto- 
witz und Zabrze unter dem vorhandenen Wassermangel noch zu leiden 
hatten, wie es die Sanitätsberichte aus den nächsten Jahren insbesondere 
aus den Ortschaften Josefsdorf, Brzezinka, Hohenlohehütte, Agneshütte, 
Kolonie Wenzlowitz bei Chorzow, Glaubenshütte und Siemianowitz ergaben. 

Der Kreisphysicus des Kreises Kattowitz, Dr. Färber 1 ), berichtet 1881 
darüber Folgendes: 

„In Josefsdorf hatten im verflossenen Sommer die wenigen noch vor¬ 
handenen Brunnen einen äusserst niedrigen Wasserstand; in einigen hatte 
«ich das Wasser ganz verloren. Im Dorfe Brzezinka (ca. 2000 Einwohner) 
sind sämmtliche Brunnen seit Jahren völlig versiegt. Die Bewohner ent¬ 
nehmen ihr Trinkwasser aus dem sogenannten Srugabach, welcher durch 
allerhand Schmutzabflüsse von Gehöften und Wiesen verunreinigt wird. 
Das über 1*5 km lange Dorf Hohenlohehütte mit rund 2000 Seelen besitzt 
überhaupt nur vier Brunnen, darunter einen öffentlichen im Schulhofe und 
einen Wasserbehälter. Letzterer enthält nur durch Kies gereinigtes Gruben- 
wa8aer, das wegen seines übermässigen Gehaltes an Eisensalzen und schwefel- 
sauren Salzen sich weder zum Kochen noch zum Trinken eignet und nur 


*) Pr. Noack, Pas öffentliche Gesundheitswesen des Reg. - Bezirks Oppeln 
1881. Oppeln 1883. 
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aus Mangel an besserem Wasser Verwendung findet. Sowohl in diesen 
Orten wie in den Colonieen Agneshütte, Pniacki, Kossutka, Czakai und 
Glaubenshütte ist die Beschaffenheit und Menge des Wassers völlig unzu¬ 
länglich. Auch in der volkreichen Ortschaft Siemianowitz (3750 Ein¬ 
wohner) haben in letzter Zeit viele Brunnen, so der in der Mädchenschule 
und im Knappschaftslazareth, ihr Wasser verloren. Die Ursache der stetigen 
Abnahme der Brunnen ist hier, wie im ganzen oberschlesischen Industrie¬ 
bezirk, der Bergbau. In Folge dessen sind viele Brunnen, bis auf diejenigen, 
welche sich in Niederungen befinden, und hauptsächlich durch Wasser aus 
der Erdoberfläche — sogenannte Tagewässer — gespeist werden, versiegt* 

Die Klagen aus dem Kreise Zabrze betrafen vornehmlich die Ort¬ 
schaften Alt-Zabrze, Klein-Zabrze und Dorotheendorf. 

In der Folgezeit bemühten sich die grossen Werksverwaltungen, ver¬ 
schiedene Ortschaften des Bezirks mit Trinkwasser, wenn auch in genuss- 
fähiger, so doch nicht immer ausreichender Menge zu versorgen. 

Die Actiengesellschaft Königs - Laurahütte etablirte von Richterschacht 
in Siemianowitz eine Wasserversorgung für Laurahütte und Siemianowitz, 
woselbst nach amtlichen Untersuchungen 1884 von 44 vorhandenen Brunnen 
33 versiegt waren. 

Die Hohenlohesche Verwaltung errichtete ein Wasserhebewerk an der 
Brinitza bei Klein-Dombrowka, durch welches der Ort sowie die Werke 
das nöthige Wasser erhielten, während die ganz nahe gelegene Ortschaft 
Josefsdorf ganz ohne Wasser blieb. 

Die Schaffgotschsche Verwaltung führte der nothleidenden Ortschaft 
Schömberg Wasser aus der nahegelegenen Hohenzollerngrube zu. 

Von der fiscalischen Leitung wurde ein Rohrnetz für die Ortschaft 
Chorzow abgezweigt. 

Die Thiele-Winkler’sche Verwaltung errichtete eine Filtriranlage aus 
der Neu-Przemsagrube, um die Ortschaft Brzezinka mit Trink- und Wirth- 
schaftswasser zu versehen. 

In Zabrze und Ruda wurde Wasser aus der Königin Luisengrube und 
den Gräflich Ballestrem’schen Gruben abgegeben, das indess weder brauch¬ 
bar noch ausreichend war. 

Mit der fortschreitenden Entwickelung der Maxgrube im Kreise Katto- 
witz erhoben die Ortschaften Michalkowitz und Przelaika Beschwerde über 
Wasserentziehung und Versiegen der Brunnen. 

Nachdem noch die Stadt Kattowitz und die Ortschaft Zalenze sich mit 
Wasser aus der benachbarten Kleophasgrube versorgt hatten, Antonienhütte 
mit Wasser von der Gottessegengrube, Antonienhof und Maczeikowitz mit 
Wasser von der Samuelsglückgrube bei Gr. - Dombrowka gespeist wurden,, 
schien der dringendste Bedarf in quantitativer Beziehung im oberschlesischen 
Industriebezirk gedeckt und die Klagen verstummten für die nächste Zeit, 
wenngleich beim Auftreten von Epidemieen an den verschiedenen Ort¬ 
schaften ärztlicherseits jedes Mal auf die Gefahren der verschiedenen Lei¬ 
tungen in Bezug auf ihre leichte Infectionsmöglichkeit und die Gefahr der 
Genussunfähigkeit durch das in den Gruben befindliche Holz und Eisen 
aufmerksam gemacht wurde. 

In welchem Zustande sich wohl im grossen Ganzen ohne Unterschied 


Digitized by 


Google 



Die Geschichte der Wasserversorgung des oberschlesischen Industriebezirks. 239 

alle diese zum Theil in offenen, Jedem zugänglichen Rinnen fliessenden 
Leitungen befanden, ist seiner Zeit des Genaueren bei der Prüfung der 
Anlage der Carsten - Centrumgrube gelegentlich der Typhusepidemie in 
Beuthen von mir J ) beschrieben worden. Anderwärts fand man die Zustände 
bei der Besichtigung auch nicht besser. 

Im ganzen Bezirk hatten nur noch Zabrze, Schwientochlowitz und be¬ 
sonders Gleiwitz über Wassermangel zu klagen. 

Die inzwischen, wie überall, so auch in Oberschlesien wachsende Ver¬ 
mehrung der Bevölkerung, die Ausdehnung aller industriellen Anlagen, 
Gruben und Hütten, nahmen die bestehenden Wasserversorgungsanlagen in 
immer ausgedehnterer Weise in Anspruch, so dass mit Beginn des letzten 
Decenniums — die Bevölkerung der indutriellen Kreise Beuthen, Zabrze, 
Kattowitz war inzwischen von rund 237 000 Seelen auf 376 000 angestiegen 
— die Klagen sich aufs Neue erhoben, insbesondere da, wo die industrielle 
Anlage neuer Werke einen starken Bevölkerungszuzug veranlasst hatte, 
so z. B. in Neu-Guretzko, Neu-Beuthen und Friedenshütte. 

Inzwischen waren im Jahre 1891 im Kreise Zabrze eine Anzahl 
Brunnen versiegt, und der regenarme Sommer des Jahres 1892 führte die 
Unhaltbarkeit dieses Zustandes vollends vor Augen. Man sah sich damals 
veranlasst, für die von der Wassersnoth heimgesuchten Ortschaften Zabrze, 
Alt- und Klein - Zabrze, Dorotheendorf Wasser in Mengen von 100 bis 
120 cbm täglich, und zwar in Doppeltendern, die die Eisenbahn Verwaltung 
für diesen Zweck bereitwillig zur Verfügung gestellt hatte, anzufahren und 
der Bevölkerung, ebenso in Friedenshütte, zur Verfügung zu stellen. In 
Folge einer dringenden Petition im Jahre 1892 an die zuständigen Mini¬ 
sterien und das Abgeordnetenhaus wurde der Anschluss an die bestehende 
flscalische Leitung von Adolfschacht beschlossen und sofort in Angriff ge¬ 
nommen. Dieselbe ging über Karf, Ruda, Zabrze, speiste hier die ver¬ 
schiedenen Zweigleitungen, um dann nach Alt- und Klein-Zabrze geführt 
zu werden. 

Im Jahre 1893 wurden Poremba, Biskupitz, im folgenden Jahre Ruda . 
und Zaborze, Colonie G angeschlossen. 

Dieser Anschluss an die flscalische Leitung konnte naturgemäss nur 
ein provisorischer sein, da die Wassermengen von Adolfschacht einer so 
ausgiebigen Inanspruchnahme nicht gewachsen waren, um so mehr, als noch 
Lipine und Chropaczow 1894 an diese mit angeschlossen wurden. 

Es wurde daher im Jahre 1894 eine zweite flscalische Leitung von den 
Quellen von Zawada in Angriff genommen, die eine Zweigleitung nach 
Gleiwitz abgab, während der üauptstrang über Wieschowa, Rokittnitz, 
Miechowitz, Karf nach Beuthen gelegt wurde. In Karf wurde dieselbe an 
die oben genannte provisorische Leitung angeschlossen, so dass zwischen 
beiden nunmehr in Beuthen eine Communication besteht und im Bedarfs¬ 
fälle die Füllung beider Leitungen wechselseitig erfolgen kann. Für diese 
neue Leitung wurde zwischen Morgenroth und Carl Emanuelcolonie ein 
Hochreservoir aufgestellt, aus dem die zur Stadt Beuthen gehörigen Ort- 


’) Bloch, Die Typhusepidemie in Beuthen, O.-S. Vierteljahrsschr. f. öffentl. 
Gesundheitspflege 1898, Bd. XXX, 8. 241. 
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schäften Gutehoffnung, Friedenshütte, Ottiliengrube und Eintrachtahütte mit 
Wasser versorgt werden. 

Somit war 15 Jahre später das zweite Salb ach’sehe Project der Ver¬ 
sorgung des oberschlesischen Industriebezirks von den Quellen von Zaw&d* 
und Adolfschacht, wenn auch in umgekehrter Reihenfolge, zur Ausführung 
gelangt. 

Inzwischen hatte die Cholera, die seit 1872 Oberschlesien verschont hatte, 
im Jahre 1893 ihren Einzug gehalten und im Jahre 1894 insbesondere im 
Kattowitzer, zum sehr geringen Tbeile auch im Beuthener Kreise sich aus- 
gebreitet und die maassgebenden Behörden und Medicinalbeamten mit grosser 
Sorge erfüllt vor der nicht wegzuleugnenden Gefahr, dass die Seuche unge¬ 
ahnte Dimensionen annehmen könnte, wenn eine oder mehrere der vielec 
Grubenwasserleitungen — im Kreise Kattowitz bestanden damals zehn, im 
Kreise Beuthen fünf — durch das Hineingelangen von Dejecten eines in der 
Grube befindlichen erkrankten Arbeiters inficirt würde. 

Das Augenmerk der Behörden des Kreises Kattowitz richtete sich daher 
darauf, den Wasserbezug aus den vielen, jeglicher sanitären Controle ent¬ 
zogenen Leitungen zu verlassen und eine einheitliche, diesen Gefahren ent¬ 
weder gar nicht oder doch in thunlichst geringem Maasse ausgesetste 
Wasserversorgung zu beschaffen. Diese Möglichkeit war gegeben durch 
Benutzung der Wasser aus der bei Gross-Dombrowka gelegenen, dem Kreise 
Kattowitz angrenzenden Zinkerzgrube Rosalie, welche der gräflich Schaff- 
gottsch’schen Verwaltung gehörte. Diese Gewerkschaft hatte nämlich in den 
80 er Jahren auf den ihr gehörigen Zinkerzfeldern einen Schacht von 74 m 
Tiefe heiuntergebracht zwecks Förderung der Erze, hatte sich aber nach 
jahrelangem Betrieb genöthigt gesehen, den Grubenbetrieb einzustellen, weil 
die Bewältigung der Wassermassen, die einströmten, so grosse Opfer er¬ 
forderte, dass ein rationelles Betrieb unmöglich wurde v Der Fiscns, dem 
die Verwaltung die Grube als Wasserentnahmequelle zur Verfügung stellte, 
hatte den Ankauf derselben abgelehnt, ebenso die Stadt Beuthen, weil eine 
Wasserversorgung für ihren relativ kleinen Bedarf von 45 cbm pro Minute 
unwirthschaftlich schien bei einer Quelle, die 13 cbm pro Minute lieferte. 
Nun griff der Kreis Kattowitz das Project auf und nahm es als Wasser¬ 
versorgung für den ganzen Kreis. Das Wasser war in chemischer und 
hygienischer Beziehung einwandfrei, geschmack-, geruchlos, von niederer 
Temperatur, und so wurde noch im selben Jahre der Ankauf zur Thatsache. 
Das Wasser wird zunächst auf ein bei Bitkow erbautes Hochreservoir ge¬ 
drückt und von hier aus zu den zu versorgenden Ortschaften des Kreises, 
und zwar nach Michalkowitz, Bittkow, Laurahütte, Siemianowitz, Georgs¬ 
hütte mit Sadzawka, Klein-Dombrowka mit Colonie Burowietz, Roadzin, 
Schoppinitz, Wilhelminenhütte, Stadt Myslowitz, Janow Hohenlohehütte, 
Josefsdorf, Domb, Bogutschütz, Zawodzie, Stadt Kattowitz und Zalenze ge¬ 
leitet; es fehlten somit vom Kreise Kattowitz noch Antonienhütte und die 
umliegenden Ortschaften, die auch heute noch mit Wasser von der Gottes¬ 
segengrube versorgt werden. 

Inzwischen war im Jahre 1897 die Stadt Beuthen und das benachbarte 
Dorf Rossberg, welches sie mit Wasser versorgte, von der grossen Typhus¬ 
epidemie heimgesucht worden, deren Ursachen erwiesenermaassen in dem 


Digitized by LaOOQle 



Die Geschichte der Wasserversorgung des oberschlesischen Industriebezirks. 241 

von Typhuskeimen inficirten Wasser der Carsten - Centrumgrube zu suchen 
war, wesshalb sich die Stadt entschloss, ihre seit 23 Jahren bestehende 
Wasserversorgung aus der Grube definitiv aufzugeben und nunmehr ihr 
Trink- und Wirthschaftswasser gleichfalls von der Rosaliengrube zu ent¬ 
nehmen. Die Stadt Beuthen erbaute ihrerseits ein Hochreservoir an der 
Chaussee Beutben—Laurahütte, zweigte von hier eine Leitung nach Kamin» 
Blei-Scharley und Dorf Scharley ab, während der Hauptstrang über Ross¬ 
berg nach Beuthen geht. Von Rossberg aus wurde die Colonie Neu-Guretzko 
mit versorgt. 

Da die bisher von der Hohenzollerngrube versorgte Ortschaft Schöm¬ 
berg über Wassemoth klagte, wurde in diesem Jahre (1900) das Rohrnetz 
von Beutben nach Schömberg ausgedehnt und somit auch hier die Be¬ 
nutzung von Wasser aus im Betriebe befindlichen Gruben verlassen. Die 
Ortschaften Godallahütte und Orzegow, in denen Wassermangel sich gleich¬ 
falls fühlbar machte, wurden an die ÜBcalische Zawadaleitung aus dem 
Reservoir bei Morgenrotb angeschlossen. 

Die in diesem Jahre im südöstlichen Theile des Kreises Beuthen, in 
Ober- und Nieder-Heiduck und im Dorfe Schwientochlowitz herrschende 
ausgedehnte Typhusepidemie hat auch hier die Nothwendigkeit der Be¬ 
schaffung anderen, vor allem ausreichender Mengen Wassers als dringendes 
Gebot erscheinen lassen und die Versorgung dieser Ortschaften mit Wasser 
aus der Rosaliengrube erforderlich gemacht. Dieselbe soll direct an das 
Hochreservoir bei Bittkow angeschlossen und in einer Röhrentour über Agnes¬ 
hütte, Domb, Zalenze nach Heiduck und Schwientochlowitz geleitet werden, 
ein Project, das bereits der Ausführung entgegengeht, so dass der Bezug 
von Grubenwasser wohl allgemein verlassen sein dürfte. Mit der Aus¬ 
führung der Wasserversorgung von der Rosaliengrube ist auch das ur¬ 
sprüngliche erste Project des inzwischen längst verstorbenen Bauraths 
Salbach zur endlichen Ausführung gekommen, denn die Wasser der 
Rosaliengrube entstammen der wasserführenden Ader, die Salbach bei 
Josefsthal wenige Kilometer nördlich von der Rosaliengrube seiner Zeit als 
Versorgungsquelle in Aussicht genommen hatte. 

Ueber den Verlauf aller drei Leitungen, die nunmehr sämmtlich in 
Beuthen Zusammenkommen und event. in einander übergeleitet werden 
können, giebt die auf folgender Seite abgedruckte, bis Ende December 1900 
fortgeführte Karte Auskunft. 

So ist denn die langerstrebte allgemeine Wasserversorgung, der erste 
und wichtigste Theil der Assanirung des oberschlesischen Industriebezirks, 
endlich Thatsache geworden, aber kaum vollendet, hat sie das Schicksal der 
Unzulänglichkeit ereilt. Schon heute stehen alle drei Leitungen an der 
Grenze ihrer Leistungsfähigkeit. Die Bevölkerungsziffer, die (excl. Gleiwitz) 
1878 im Versorgungsgebiet 237 316 Seelen, 1890 ca. 376 000 betrug, ist 
inzwischen nach der Volkszählung vom December v. J. auf 530 000 Seelen 
angestiegen, wozu noch die mitangeschlossene Stadt Gleiwitz mit ihren 
52314 Seelen hinzukommt, zusammen also auf 582 000 Seelen gestiegen. Die 
in Aussicht genommene, hoffentlich bald auch in Angriff genommene Canali- 
sation, das zweite Erforderniss der Assanirung, dürfte neben der ansteigen¬ 
den Bevölkerungsziffer und der natürlichen Zunahme des Wasserver- 
Vierteljahrsschrift fOr Gesundheitspflege, 1901. 16 
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brauchs durch die Förderung der culturellen Bedürfnisse noch erhöhte 
Anforderungen an die Entnahme stellen. Nun kann zwar der Bestand des 
Wassers im Friedrichstollen und bei den Quellen um Zawada, für die ein 
Schutzbezirk im Umkreise von 10km geschaffen ist, menschlicher Voraus¬ 
sicht nach als gesichert gelten. Bei den Wassern der Rosaliengrube ist 
indess von der Bildung eines Schutzbezirks Abstand genommen worden, 
weil nach sachverständigem Gutachten in dem Gebiete derselben noch so 
viel Quellen zu erschlossen sind, dass, wenn das zufliessende Wasser nicht 
mehr ausreichen sollte, nur die Verlegung des Schachtes nothwendig sein 
würde. Mit der Gefahr ist jedenfalls für die Rosaliengrube bei der Aus¬ 
dehnung der Tief bauten der angrenzenden Maxgrube, wenn auch erst in 
Jahren, zu rechnen, wesshalb es immerhin schon jetzt, um einem Nothstande 
bei unerwartet eintretenden Durchbrüchen zu begegnen, geboten erscheint, 
sich nach einer weiteren Entn ahmest eile, wäre es auch nur als 
Reserve, umzusehen. 

Wir sehen somit, dass der jedem Oberschlesier geläufige Satz, dass die 
Drainage durch den Bergbau Schuld trage an der Wasserentziehung und 
zwar in erster Reihe — denn die Entwaldung ist erst eine Folge der Gas- 
einwirkung und Wasserentziehung — 50 Jahre bis zu seiner Anerken¬ 
nung gebraucht hat. Zwar hiesse es die Intelligenz unserer Grubenbesitzer 
und Werksleiter unterschätzen, wollte man glauben, dass sie die Ursache 
nicht erkannt hätten. Nur die Befürchtung, aus der Anerkennung die 
öffentlich rechtliche Consequenz hergeleitet zu sehen, auf ihre Kosten den 
nothleidenden Ortschaften das entzogene Wasser zu beschaffen, hat sie ab¬ 
gehalten, dies, leider zum grossen Schaden der Bevölkerung, offen einzu¬ 
gestehen. 

Die Betrachtung des Vergangenen hat nur dann Werth, wenn sie unsere 
Thätigkeit für die Zukunft belebt. Und da hygienische Fortschritte er- 
fahmngsgemäss nur sehr langsam reifen, so musa auch für die hygienische 
Prophylaxe der Satz beherzigt werden: si vis pacem, para bellum. 


16* 
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Die polizeiliche Ueberwachung des Verkehrs 
mit Milch. 

Von Dp. Ocker, prakt. Arzt in Verden a. d. Aller. 


Als anfangs der achtziger Jahre der Reichskanzler eine Commission 
berief, welche mit der Vorberathung der Frage beauftragt war, ob und inwie¬ 
fern der Verkehr mit Milch zum Gegenstände einer einheitlichen Regelung 
für das Reich auf Grund des Nahrungsmittelgesetzes vom 14. Mai 1879 zu 
machen sei, da kam diese zu dem Schlüsse, dass der Verkehr einheitlich 
nicht geregelt werden könne, weil die Zusammensetzung der Milch in ver- 
schiedenen Gegenden zu verschieden sei. In Folge dessen veröffentlichten 
die Minister der geistlichen, Unterrichts- und Medicinalangelegenheiten, des 
Innern, für Landwirtschaft und für Handel- und Gewerbe durch Rund¬ 
erlass vom 28. Januar 1884 an sämmtliche Oberpräsidenten Grundsätze für 
Polizeiverordnungen betreffend den Verkehr mit Milch, welche überall, wo 
sich ein Bedürfnis dazu herausstellte, erlassen werden sollten. Am 
28. Februar 1898 wurde neuerdings eine Conferenz von Sachverständigen, 
sowie von Interessenten der Landwirtschaft und des Handels nach Berlin 
berufen, um die Grundsätze jenes ersten Erlasses einer Revision zu unter¬ 
ziehen, und das Resultat dieser Beratung war ein Erlass der beteiligten 
vier Minister vom 27. Mai 1899, in welchem die veränderten Grundsätze 
zusammengestellt sind. Es wird denselben vorausgeschickt, dass eine ein¬ 
heitliche Regelung für das gesammte Staatsgebiet auch jetzt noch nicht 
zulässig erscheint, im Uebrigen aber werden die Herren Regierungspräsidenten 
ersucht, den Verkehr mit Milch überall dort, wo sich ein Bedürfniss heraus¬ 
stellt, nach diesen Grundsätzen unter Berücksichtigung der örtlichen Ver¬ 
hältnisse durch Polizeiverordnungen zu regeln. In Folge dieser Rund¬ 
verfügungen sind wohl in den meisten grösseren Städten und auch in einigen 
Regierungsbezirken entsprechende Polizeiverordnungen erlassen worden. 
In unserem Regierungsbezirke ist dies bisher nicht geschehen, zweifellos 
weil die Bedürfnissfrage verneinend entschieden worden ist. Allerdings 
muss man ja anerkennen, dass mangels grosser volkreicher Städte der Milch¬ 
handel in unserem Bezirk keine allzu grosse Ausdehnung hat und daher 
ein dringendes Bedürfniss nicht vorliegt. Indess sind doch eine Anzahl 
von grösseren Orten, ich nenne hier Geestemünde, Lehe, Stade, Verden, in 
zweiter Linie Buxtehude, Bremervörde, ferner die Orte mit Industriebevölke¬ 
rung Hemelingen, Blumenthal, Achim, in denen die Mehrzahl der Einwohner 
die Milch von Producenten oder Händlern beziehen muss. Ich habe es 
daher im Einverständniss mit unserem Herrn Vorsitzenden für zweckmässig 
erachtet, in diesem Verein eine Erörterung der polizeilichen Ueberwachung 
des Milchhandels anzuregen. 
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Bekanntlich ist die Milch, und zwar die Kuhmilch, die ja in erster 
Linie in Betracht kommt, aus Wasser, Casein, Eiweiss, Milchzucker und 
Nährsalzen (letztere chemisch gewöhnlich als Asche bezeichnet), zusammen¬ 
gesetzt. Das Verhältniss der einzelnen Bestandteile zu einander ist, wie 
es ja bei einem thierischen Product natürlich ist, je nach Kasse, Fütte¬ 
rung, nach dem Zeitpunkte der Lactationsperiode etc. ein schwankendes. 
Nimmt man aber Mischmilch von einer Anzahl von Thieren, so lassen sich 
doch ziemlich constante Durchschnittszahlen gewinnen und' zwar ist das 
Verhältnis nach Kirchner *): Wasser 87*5, Fett 3*4, Eiweiss 0*6, Casein 3*2, 
Milchzucker 0*7 Proc. Dabei will ich indess gleich bemerken, dass ein 
wesentlicher Unterschied zwischen den Gebirgs- und den Niederungsrassen 
besteht, insofern erqtere zwar quantitativ weniger, dafür aber an Fett und 
Trockensubstanz reichere Milch geben als letztere. Der Fettgehalt der 
Milch der Niederungsrassen beträgt im Durchschnitt nur 2*9 Proc., während 
wir beim Gebirgsvieh 3*5 bis 4 Proc. finden. Da nun in der ganzen nord¬ 
deutschen Tiefebene fast ausnahmslos Niederungsrassen gehalten werden, 
besonders Holländer und die derselben nahe verwandte ostfriesische Rasse und 
die sogenannte Holländer Nachzucht, so kommt für unseren Regierungs¬ 
bezirk nur diese minder gehaltvolle Milch von durchschnittlich 2*9 Proc. 
Fettgehalt in Frage. 

Da Fett und Trockensubstanz in der unverfälschten Milch stets in einem 
bestimmten Verhältniss stehen und die Bestimmung des Fettes sich leichter 
bewerkstelligen lässt, so wird überall bei der sanitätspolizeilichen Ueber¬ 
wachung der Milch der Fettgehalt derselben controlirt. Und das mit 
Recht, denn durch beide Arten von Verfälschung, die beim Milchhandel 
hauptsächlich Vorkommen, dem Wasserzusatz und der theilweisen Entrah¬ 
mung bezw. der Vermischung von durch Centrifugiren entrahmter mit Voll¬ 
milch, muss der Fettgehalt vermindert sein. Und beide Arten der Milch¬ 
verfälschung werden in gewinnsüchtiger Absicht überall, wo keine Controle 
stattfindet, hinreichend geübt. Die Versuchung ist ja auch fast zu gross, 
wenn man vor Bestrafung sicher ist, werden doch ganz enorme Summen 
damit verdient. Zum Beispiel war der Milchverbrauch der Stadt Berlin 
nach den Erhebungen Martinys 2 ) in den Jahren 1893/94 140 Millionen 
Kilogramm im Jahre, was bei einem Durchschnittspreise von 15 Pf. pro 
Kilogramm einen Werth von 21 Millionen Mark repräsentirt. Würde von 
diesem Milchquantum 10 Proc. Wasser sein, eine Verfälschung, die häufig 
genug vorkommt, so bezahlte die Berliner Bevölkerung alljährlich 2 Millionen 
Mark für Wasser an die Händler und Producenten. Aber auch die Ver¬ 
suchung zur theilweisen Entrahmung ist für den Milchlieferanten nicht 
minder gross. Denn obgleich in den Trockenbestandtheilen der vom Fett 
befreiten Milch noch ein grosser Nährwerth enthalten ist und bei dem 
äusserst niedrigen Preise der Magermilch man beim Ankauf derselben für 
den gleichen Preis mehr Nährwertheinheiten erhält als beim Ankauf von 
Vollmilch, so zeigt eben dieser Preisunterschied, dass gerade das Milchfett 

*) Kirchner: Ueber die gegenwärtigen Arten der Milchverwerthung mit 
besonderer Berücksichtigung der gesunden und kranken Milch. Thiermedicinische 
Vorträge, herausgeg. von Schneidemühl, Leipzig 1892. 

*) Springfeld: Ueberwachung des Verkehrs mit Milch. 
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für den Consumenten der bei Weitem werthvollste Bestandteil der Milch 
ist. Die frische Butter wird von allen Speisefetten am höchsten geschätzt, 
was auf ihrem eigenartigen Aroma, das durch die sechs in derselben ent¬ 
haltenen besonderen Fettarten, das Myristin, Buttin, Buttyrin, Capronin, 
Caprylin und Caprinin bedingt ist, beruht. Sie wird von Jedermann, der 
die Mittel dazu hat, gegessen, oder zum Zuhereiten von Speisen und Gebäck 
verwandt, ausserdem aber das Milchfett in der Form von Sahne vom Kaffee¬ 
trinker als Zusatz zum Kaffee, von der Köchin zu Saucen, kalten Puddingen 
und anderen schönen Dingen, vom Conditor zur Schlagsahne gebraucht 
Was Wunder also, wenn der nicht controlirte Milchlieferant, der gleich¬ 
zeitig der Hausfrau die bestellte Sahne liefert, es nicht über sich gewinnt, 
die Magermilch, von der er jene abgeschöpft hat, den Schweinen oder Kälbern 
zum Trinken zu geben, oder sie als wenig begehrte Magermilch zu niedrigem 
Preise zu verkaufen, sondern sie lieber mit der Vollmilch vermischt und 
sie sich als solche bezahlen lässt! 

Das geschieht bei uns in den Kleinstädten gerade so gut, wie in 
den Grossstädten, um so mehr, als die Leute vor Controle sicher sind. 
Bei der für meinen eigenen Haushalt gelieferten Milch fand ich seiner 
Zeit nur 2*25 Proc. Fett und als ich der Milchfrau davon Mittheilung 
machte, dass ich die Milch untersuche und einen zu niedrigen Fettgehalt 
gefunden hätte, stieg derselbe plötzlich auf 2*9 Proc. Auf einem benach¬ 
barten Gute wurde die Wässerung der für den Verkauf bestimmten Milch 
so ungenirt vorgenommen, dass der gerade mit Melken und Milchkühlen 
beschäftigte Schweizer in jede Milchkanne einen tüchtigen Guss Wasser 
einschüttete, ehe die Milch hineinfloss und sich durch meine Gegenwart 
durchaus nicht stören liess. Aus diesen Gründen ist überall, wo überhaupt 
Milch verkauft wird, eine Controle durchaus wünschenswerte 

Leider ist aber die Fettbestimmung nicht so einfach, dass der Markt¬ 
polizeibeamte sie direct selbst ausführen kann. Glücklicher Weise haben 
wir aber noch ein anderes Mittel, welches uns in den Stand setzt, Milch, 
welche stärker gewässert oder entrahmt ist, von ganzer Vollmilch zu unter¬ 
scheiden. Das ist die Bestimmung des specifischen Gewichts mittelst der 
Milchwage oder dem Lactodensimeter. Natürlich zeigt auch das specifische 
Gewicht Schwankungen in gewissen Grenzen, es beträgt im Mittel 1031, 
schwankt bei unverfälschter Milch zwischen 1028 und 1034 bei 15° C. 
Man braucht also nur einen Glascylinder mit Milch zu füllen und die Milch¬ 
wage einzusenken und nach zwei Minuten abzulesen. Gleichzeitig ist die 
Temperatur zu bestimmen, und man erfährt aus einer Correctionstabelle das 
auf 15° C. reducirte specifische Gewicht. Zu beachten ist dabei, dass mög¬ 
lichst sechs Stunden seit dem Melken vergangen sein sollen, ehe das 
specifische Gewicht bestimmt wird, weil die Dichtigkeit der Milch in den 
ersten Stunden nach dem Melken noch zunimmt. Diese Manipulation kann, 
wenn nöthig, auf offener Strasse vorgenommen werden. 

Da nun Fett leichter ist als Wasser, so wird eine Entrahmung das 
specifische Gewicht erhöhen, da andererseits Wasser leichter ist als Milch, 
so wird Wasserzusatz das specifische Gewicht verringern. Bei jeder Milch 
also, deren specifisches Gewicht niedriger als 1028 oder höher als 1034 ist, 
liegt der Verdacht der Fälschung vor und der Polizeibeamte hat eine Probe 
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davon zu entnehmen und sofort behufs Fettbestimmung dem Laboratorium 
des jeweiligen Untersuchers zuzuführen. 

Wenn aber gleichzeitig entrahmt und gewässert wird, ist eine Controle 
fast unmöglich, da beide Fälschungen bezüglich des specifischen Gewichts 
sich aufheben. 

Zwar wird sich eine solche Milch in der Regel durch bläuliche Färbung 
und dünnes Aussehen verrathen, indess ist dies doch immer ein recht un¬ 
sicheres Kriterium, und es erscheint mir wünschenswerth, dem Polizisten 
ein Instrument an die Hand zu geben, Welches sein Auge unterstützt. Es 
sind verschiedene solche optische Instrumente angegeben, z. B. das Pioskop 
von Heeren, welches die Milch mit einer Farbenscala vergleicht. Ein 
anderes ist das von Dietzsch modificirte Feser’sche Lactoskop. Die 
Undurchsichtigkeit der Milch rührt zu einem grossen Theile von den darin 
enthaltenen Fettkügelchen her. Hierauf gründete Fes er die Construction 
seines Lactoskops. Dasselbe ist ein GlasgePäss, auf dessen Grunde sich auf 
einem Milchglaszapfen schwarze Striche befinden. Man füllt nun in das 
Gefäss 4 ccm Milch und fügt reines Brunnenwasser hinzu, bis die schwarzen 
Striche noch eben sichbar sind. An einer Scala ist dann die in der Milch 
enthaltene Fettmenge angegeben. Für die eigentliche Fettbestimmung ist 
das Instrument absolut unbrauchbar, weil es Fehler bis zu 0*5 Proc. ergiebt. 
Es wurde daher von Dietzsch in der Weise modificirt, dass er die Scala 
ganz weglässt und mit Wasser bis zu einer bestimmten Marke auffüllen 
lässt. Es 8oll also gar keine Angaben über den Fettgehalt machen, sondern 
nur anzeigen, ob von einer bestimmten Marktmilch eine Probe zur Unter¬ 
suchung zu entnehmen ist oder nicht. Er will nur ermitteln, ob die 
schwarzen Striche auf dem Milchglasröhrchen am Fusse des Lactoskops 
sichtbar sind oder nicht. Sind nicht alle sichtbar, so ist die Milch auch 
nicht verfälscht, sind alle sichtbar, so ist damit noch keineswegs eine Fäl¬ 
schung erwiesen, sondern sie ist nur verdächtig und der weiteren Prüfung 
zu unterwerfen. 

Obgleich das Kaiserl. Gesundheitsamt das Instrument der Polizei auch 
zur Vorprüfung nicht überweisen wollte, tritt doch Hilger 1 ) mit Unter¬ 
stützung Pettenkofer’s lebhaft für dasselbe ein, — wohl verstanden, nur 
zur Vorprüfung, weil, wie er sagt, „jede Milchcontrole ohne Fettbestim¬ 
mung ein Ding der Unmöglichkeit ist“. Auch ich meine, dass ein solches 
Instrument doch immerhin mehr leistet, als das blosse Auge des Polizisten, 
dem die gewässerte und entrahmte Milch allzu bläulich erscheint, und es ist 
mir unerfindlich, wie damit Unheil angerichtet werden sollte. Es soll doch 
nur einen Anhaltspunkt gewähren, ob von einer bestimmten Milch eine 
Probe zu entnehmen ist oder nicht, die eigentliche Untersuchung erfolgt ja 
später im Laboratorium. 

Was nun die eigentlichen Fettbestimmungsmethoden anlangt, so ist die 
beste und sicherste, nach Hilger geradezu das Normalverfahren, welches 
sogar dem gewichtsanalytischen überlegen sein soll, die aräometrische 
Methode von Soxhlet. Dieselbe gründet sich auf folgendes Princip. Schüttelt 


*) Hilger: Vereinbarungen betreffs der Untersuchung und Beurtheilung 
von Nahrungs- und Genussmitteln. Berlin 1885. 
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man eine bestimmte Menge Milch mit Kalilauge und einer bestimmten 
Menge Aetber, so nimmt der Aetber alles Fett aus der Milch auf, es bildet 
sich eine Aetberfettlösung, deren specibscbes Gewicht im Verhältnis zu der 
aufgenommenen Menge Fett steht. Hat man dieses Verhältniss empirisch 
festgestellt, so lässt sich im gegebenen Falle aus dem specifischen Gewichte 
der Aetherfettlösung auf deren Gehalt an Fett mit Sicherheit schliessen. 
Dieses Verfahren erfordert indess einen ziemlich complicirten Apparat, 
dessen Beschreibung hier zu weit führen würde, und ist etwas umständlich, 
daher nur für das Laboratorium des Nahrungsmittelchemikers geeignet, für 
die praktische Milchwirthschaft ist es zu complicirt. Für diese ist ein 
zweites zu erwähnen, welches Einfachheit mit Schnelligkeit verbindet and, 
wenn auch nicht absolut, so doch hinreichend genaue Resultate liefert, ich 
meine die acid-butyrometrische Methode von Gerber. Dieselbe benutit 
eine Centrifuge zur Absonderung des Fettes und erreicht dadurch die 
schnelle Abscheidung desselben; ihre Ausführung wird folgendermaassen 
bewerkstelligt. 

In die circa 25 ccm fassenden cylindriscben Apparate werden 10 ccm 
technisch reiner Schwefelsäure (von 1*820 bis 1*825 spec. Gewicht) gegeben, 
darüber 1 ccm Amylalkohol (0*815 bis 0*818 spec. Gewicht, 95 bis 96 Proc. 
und 124 bis 130° Siedepunkt) geschichtet und dann 11 ccm Milch hinw- 
gefügt. Nach Verschluss mit einem Gumraistopfen und nach kräftigem 
Durchschütteln wird der Cylinder einige Minuten in ein auf 60 bis 70° C- 
erwärmtes Wasserbad gelegt und dann zwei bis drei Minuten lang centri- 
fugirt; nach abermaligem Anwärmen auf 60 bis 70° C. wird die Menge der 
klar abgeschiedenen Fettschicht an der Scala abgelesen; letztere ist derart 
eingerichtet, dass es noch möglich ist, einen halben Theilstricb zu 8chätseu. 
Jeder Theilstrich entspricht Vio Proc. Fett in der Milch. 

Wesenberg 1 ), der das Verfahren mit dem Soxhlet’schen controlirte, 
fand in 48 Proc. Uebereinstimmung, in 26 Proc. Differenzen bis zu 0*05 Proc^ 
in 24 Proc. solche von 0*06 bis 0*1 Proc., in 2 Proc. von mehr als 0*1 Proc. 
Der Verein analytischer Chemiker der Schweiz hat sich veranlasst gesehen, 
die Methode zur Untersuchung der Marktmilch zu empfehlen und auch in 
dem oben erwähnten Ministerialrunderlass wird sie als die geeignetste 
empfohlen. Sie hat den Vorzug der Schnelligkeit, insofern die Abscheidnng 
des Fettes ausserordentlich rasch vor sich geht und man ausserdem die 
Möglichkeit hat, eine grössere Anzahl von Milchproben gleichzeitig zu unter¬ 
suchen. 

Wer über eine doch immerhin etwas kostspieligere Centrifuge nicht 
verfügt, dem bleibt noch das Lactobutyrometer von Marchand-Tollens, 
dessen Resultate nach Dietzsch*) auch höchstens um 0*1 Proc. von dem mit 
dem Soxhlet’schen Verfahren gewonnenen abweichen. Die Milch wird bis 
zur Marke M eingefüllt, dann einige Tropfen Natronlauge oder öprocentiger 
Essigsäure hinzugefügt, dann bis zur Marke Ae, Aether, und nach kräftigem 
Umschütteln Alkohol (91 Proc.) bis zur Marke S hinzugefügt, wieder geschüttelt 


*) Weßenberg: Ueber die Brauchbarkeit der Gerber’schen acid-butyro- 
metrischen Methode der Fettbestimmung. Bef.: Hygien. Rundschau 1896, Nr. 10. 
*) Dietzsch: Die Kuhmilch. Zürich 1889. 
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und, nach Verschluss mit einem Gummistopfen, im Wasserbade erwärmt. 
Wenn keine Aetherfettperlen mehr aufsteigen, liest man die Höhe der er¬ 


haltenen Aetherfettlösung ab, multi- 
plicirt mit 0*2, fügt 0*124 als con- 
stant unausgeschiedene Fettmenge 
hinzu und erhält so den Fettgehalt 
der Milch. Um die Rechnung zu 
sparen und noch etwas genauere 
Resultate zu bekommen, benutzt 
man zweckmässig eine dem Apparat 
beigegebene Tabelle. 

Diese Methoden der Milchprü¬ 
fung, besonders die vom Ministerium 
empfohlene Gerber’sehe, können 
in jeder .kleinen Stadt, wenn nur 
eine kleine Centrifuge beschafft ist, 
mit Leichtigkeit ausgefübrt werden. 
Zum Beispiel dürften die Apotheker 
geeignete Persönlichkeiten sein; 
damit würde also der Milchcontrole 
auch in kleineren Orten nichts im 
Wege stehen. 

Ein solcher Schutz gegen Ent¬ 
rahmung und Wässerung ist die 
grosse Hauptsache; wenn die Liefe¬ 
ranten und Händler nur wissen, 
dass sie controlirt werden, so werden 
sie schon mehr auf ihrer Hut sein. 

War ein zu niedriger Fettgehalt 
in der Milch vorhanden, so ist der 
Lieferant damit noch nicht der 
Fälschung überführt. Behauptet er, 
dass die beanstandete Milch dieselbe 
Beschaffenheit habe, wie sie am Ge¬ 
winnungsorte entnommen ist, so 
hat die Stallprobe einzutreten. Zu 
dem Zwecke sind spätestens inner¬ 
halb dreier Tage nach der Beanstan¬ 
dung einer Handelsmilch die Kühe, 
welche die fragliche Milch geliefert 
haben, zu der gleichen Zeit, zu 
welcher die beanstandete Milch 
gewonnen wurde, in Gegenwart des 
beanstandenden Beamten zu melken. 
Es kann sich immer nur um Vollmilch 
handeln. Ob Milch von einer oder von 
mehreren Kühen in Frage kommt, 
muss zunächst ermittelt werden. 
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Die Milch von denjenigen Kühen, welche die beanstandete Milch 
geliefert haben, muss in ein einziges Gefäss ausgemolken, gut gemischt, 
vollständig abgekühlt und schaumfrei werden, um Irrthümer zu vermeiden, 
bevor die wiederholte Prüfung im Stalle stattfindet. Der Beamte hat, da 
er die Fettbestimmung nicht im Stalle selbst machen kann, eine Probeins 
Laboratorium mitzunehmen. 

Der Entlastungsbeweis der Stallprobe gilt als misslungen, wenn 

1. seit dem Melken der beanstandeten Probe nachweislich zu einer 
Fütterungsmethode übergegangen worden ist, welche notorisch eine 
Verschlechterung der Milch zur Folge hat, und wenn 

2. zwischen der Beschaffenheit der beanstandeten und der aus dem 
Stalle genommenen Probe Differenzen in der Weise sich ergeben, 
dass das specifische Gewicht der Stallprobe um 2 Grade von dem 
der beanstandeten Probe abweicht, und wenn 

3. der Fettgehalt der Stallprobe um mehr als 0*3 Proc., die Trocken¬ 
substanz um mehr als 1 Proc. höher gefunden wird als in der bean¬ 
standeten Probe. 

In zweifelhaften Fällen kann eine wiederholte Ausführung der Stall¬ 
probe für nothwendig erachtet werden. 

Wird auch bei der Stallprobe der Fettgehalt zu niedrig befunden, so 
hat sich der Lieferant zwar nicht strafbar gemacht; es soll aber doch so 
dünne Milch, wenigstens wenn die Kühe Stallfütterung haben, vom Markt¬ 
verkehr ausgeschlossen werden. Dann wird der Landwirth schon zu einer 
besseren Fütterung übergehen. Bei Weidegang in nassen Sommern können 
allerdings Zeiten eintreten, in welchen die gesammte Milch wässerig wird 
und in diesen müsste man etwas nachsichtiger verfahren. 

Kehren wir nun zur Untersuchung der Marktmilch zurück. Hiermit 
darf sich der überwachende Polizeibeamte nicht begnügen. Er muss zu¬ 
nächst darauf achten, ob die Milch auch nicht sauer ist. Er kann dies am 
Geschmack und ausserdem daran erkennen, dass bei der Prüfung des 
specifischen Gewichts der in der Probe geronnene* Käsestoff an der Milch¬ 
wagenspindel als unregelmässiger, krümlicher Belag hängen bleibt. Es ist 
aber durch die grobsinnliche Prüfung noch auf Weiteres zu achten. Es 
giebt bekanntlich eine Reihe von sogenannten Milchfehlern, welche die 
Milch zum Genuss untauglich machen. Hierher gehört das Blau-, Roth¬ 
und Gelbwerden der Milch, die bittere sowie die schleimige und faden¬ 
ziehende Milch. Alle diese Milchfehler sind mehr oder weniger auf Bac- 
terienwucherung zurückzuführen. So wird das Blauwerden der Milch, wobei 
sich auf der Oberfläche blaue Flecken bilden, die sich allmählich weiter 
ausdehnen, von dem von Fuchs und Neelsen 1 ) entdeckten Bacillus cyano- 
genus, der einen blauen Farbstoff producirt, bedingt. Abgesehen davon, 
dass solche Milch eine ekelerregende Beschaffenheit erlangt, sind auch 
Gesundheitsschädigungen durch dieselbe beobachtet. Zum Beispiel berichtet 
Mosler 2 ), dass eine ganze Familie nach dem Genüsse von blau gewordener 


*) Fränkel: Grundriss der Bacterieukunde. Berlin 1891. 
*) Zorn: Die Anomalien der Milch. Jena 1880. 
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Milch unter schweren mit Diarrhoe verbundenen gastrischen Erscheinungen 
erkrankte. 

Das Rothwerden der Milch kann einestheils durch Blutbeimengungen 
bei Eutererkrankungen bedingt sein, anderentheils liegt auch hier eine Farb- 
stoffbildung durch Bacterienwucherung vor. In der Regel ist dies das von 
Hueppe und Grotenfeld 1 ) beschriebene Bacterium lactis erythrogenes, 
doch kann auch Sarcina rosea und der bekannte Bacillus prodigiosus die 
Milch roth färben. 

Das Gelbwerden der Milch, wobei dieselbe eine citronengelbe Färbung 
annimmt, wird von dem Bacterium xantbinum, wahrscheinlich identisch mit 
dem Vibrio synxanthus Ehrenberg und dem Vibrio xanthogenus Fuchs*) 
verursacht, die schleimige oder fadenziehende Beschaffenheit kann durch 
verschiedene Mikroorganismen bedingt sein, von denen einer der Bacillus 
viscosus ist; in Norwegen wurde ein Diplococcus von Weichmann 8 ) als 
Ursache aufgefunden. Die bittere Milch endlich ist ein Fehler, der in 
vielen Fällen auf Bitterstoffe, welche die Kühe mit dem Futter aufgenommen 
haben, zurückzuführen ist. Solche Pflanzen sind bittere Lupinen, Disteln, 
Rainfarn, Wermuth, wilde Kamillen etc. Andererseits haben auch ver¬ 
schiedene Mikroorganismen die Fähigkeit, Milch bitter zu machen, unter 
anderen auch unser bekannter Eitererreger, der Staphylococcus pyogenes 
aureus 4 ). 

Alle diese Milchfehler machen die Milch nicht consumfähig und ist der 
Handel mit solcher Milch durch Polizeiverordnung zu verbieten; der über¬ 
wachende Polizeibeamte muss darüber instruirt sein und solche Milch bean¬ 
standen und aus dem Verkehr ziehen. Sehr häufig kommen sie gerade nicht 
vor, und das Publicum ist selbst in der Lage, sich dagegen zu schützen. 
Ebenfalls vom Verkehr auszuschliessen ist die Biestmilch oder Colostrum, 
welche in den ersten sechs bis acht Tagen nach dem Kalben gemolken wird. 
Dieselbe ist für den Menschen ekelerregend, hat abführende Wirkung und 
ist daher zum Genuss ungeeignet. Dass die Kühe schon längere Zeit vor 
dem Kalben trocken stehen müssen, ist eine Forderung rationeller Vieh- 
wirthschaft, damit sie Reservestoffe für die neue Lactationsperiode ansammeln 
können, es wird dies wohl auch meistens geschehen. Immerhin fordert der 
Ministerialerlass, dass die wenige Tage vor dem Abkalben gemolkene Milch 
nicht in den Verkehr gelangen darf, da sie colostrumähnliche Beschaffen¬ 
heit zeigt. 

Schliesslich ist Milch, welche Eis oder irgend welche chemische Zusätze 
enthält, vom Verkehr auszuschliessen: Die Alkalien, wie Natron bicarbonicum 
und Borax, conserviren die Milch nicht, sondern verdecken nur ihr Sauer¬ 
werden, und Antiseptica, wie Borsäure und Salicylsäure, sind bei dauerndem 
Genuss keineswegs unschädlich. Was das Eis anlangt, so hat das Verbot 


l ) Lehmann und Neumann: Atlas und Grundriss der Bacteriologie. 
München 1896. 

*) Stutzer: Nahrungs- und Genussmittel. Jena 1894. 

*) Adametz und Weichmann ref. in Stutzer: Die Kuhmilch und ihre Ver- 
werthung. Neudamm 1894. 

4 ) Stutzer: Nahrungs- und Genussmittel. Jena 1894. 
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sich nur auf Wassereis, nicht aber auf Milcheis, d. h. Stücke gefrorener 
Milch, zu beziehen. 

Von den Krankheiten des Rindviehes sind Milzbrand, Lungenseuche, 
Rauschbrand, Tollwuth, Pocken, Krankheiten mit Gelbsucht, Ruhr, Euter¬ 
entzündungen, Blutvergiftung, namentlich Pyämie, Septicämie, faulige 
Gebärmutterentzündung oder andere fieberhafte Erkrankungen im Ministerial¬ 
erlass genannt. Die Milch der an diesen leidenden Kühe, sowie solcher, 
bei denen die Nachgeburt nicht abgegangen ist oder bei denen krankhafter 
Ausfluss aus den Geschlechtstheilen besteht, ist vom Verkehr auszuschliessen. 
Wenngleich von diesen allen, vielleicht mit Ausnahme der Ruhr, bei der 
wahrscheinlich die Infectionsstoffe mit Koththeilen von der Aussenfiäche des 
Euters in die Milch gelangen, nicht eiüwandsfrei nachgewiesen ist, dass 
durch die Milch Infectionen des Menschen hervorgerufen werden können, 
so muss doch bei einem Theile derselben die Möglichkeit zugegeben werden 
und ausserdem ist es ekelerregend, die Milch derartig erkrankter Thiere zu 
geniessen, und es ist durchaus berechtigt, die Ausschliessung Vom Verkehr 
in die Polizeiverordnung aufzunehmen. Dass die Maul- und Klauenseuche 
durch den Genuss ungekochter Milch auf den Menschen übertragen werden 
kann, ist durch zahlreiche Mittheilungen bewiesen. Es ist daher schon 
durch den §.61 der am 24. Februar 1881 vom Bundesrathe erlassenen 
Instruction zum Viehseuchengesetz vom 23. Juni 1880 'bestimmt, dass die 
Milch daran erkrankter Thiere nur im gekochten Zustande abgegeben 
werden darf. 

Unter allen Erkrankungen des Rindviehes spielt aber sicherlich die 
Tuberculose die wichtigste Rolle und bringt wahrscheinlich die grösste 
Infectionsgefahr für den Menschen durch Genuss bacillenhaltiger ungekochter 
Milch. Wie verbreitet Perlsucht unter dem Rindvieh ist, hat man erst er¬ 
fahren, nachdem auf den Schlachthöfen der grösseren Städte eine geregelte 
Fleischbeschau eingeführt war. Rieck 1 ) fand in Leipzig 1888 bis 1891 
20*4 Proc. aller Rinder tuberculös und glaubt,, dass in den meisten Gegenden 
Deutschlands bei einer gleich sorgfältigen Fleischbeschau. ein ähnlicher 
Procentsatz gefunden werden wird, da das Schlachtvieh von allen Seiten und 
aus grossen Entfernungen nach Leipzig gelange. Wenn die Statistik RönkeTs 
aus dem Reichsgesundheitsamte aus den achtziger Jahren für manche der 
grösseren Städte ausserordentlich niedrige Zahlen angiebt, so beruht dies 
eben auf einer mangelhaften Fleischbeschau. Rieck beweist dies durch eine 
Reihe ausserordentlich schlagender Beispiele. In Dresden steigerte sich der 
Procentsatz innerhalb eines Jahres von 2*6 auf 14*4 Proc., in Leipzig von 
0*5 auf 20*4 Proc., in Bromberg, wo die Tuberculose bis dahin zu den 
Seltenheiten gehörte, fand man 26*2 Proc., in Crefeld von 8 / 4 Proc. auf 
8*1 Proc. Hannover hatte nach Röckl 8 / 4 Proc., dagegen nach einer mir 
direct zugegangenen Mittheilung der Schlachthofdirection 1898 9*45 Proc., 
Bremen 9*43, Verden 11*63 Proc. Dabei versicherte mir unser Schlacht¬ 
hausinspector, dass die letztere Zahl noch niedrig sei, da im Schlachthanse 
eigentlich nur junges Vieh geschlachtet würde und dieses in unserer Gegend 


l ) Bieck: Die Tuberculose unter den Rindern auf dem Schlachthofe zu 
Leipzig. Eulenberg’s Yierteljahrsschr. f. gerichtl. Medic., Jahrg. 1892, S. 327. 
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fast den ganzen Sommer Weidegang habe. Man mag daher nicht fehlgehen, 
wenn man annimmt, dass thatsächlich ca. 15 bis 16 Proc. aller Rinder 
tnbercnlös sind. Ist aber in der That jedes sechste Rind tubercnlös, so 
wird wahrscheinlich der Procentsatz unter den Milchkühen allein, zumal 
bei stetiger Stallfütterung, ein noch höherer sein und in der That ergeben 
die Tuberculinimpfungen einen weit höheren Procentsatz an tuberculösem 
Milchvieh, wenigstens in manchen Stallungen. Siedamgrotzki J ) impfte 
259 Rinder, von denen 195 mit mindestens 1*5° und 8 mit 1° bis 1*5° 
reagirten, nur 54 mit weniger als 1°. Danach würden 79 Proc. als höchst 
wahrscheinlich tuberculös anzusehen sein. Von den geimpften Thieren 
waren 14 bis zur Veröffentlichung geschlachtet, bei denen sich die Diagnose 
bestätigte. Bang 1 ) konnte bei 96 Proc. der geschlachteten, zuvor mit 
Tuberculin geimpften Thiere die durch die Impfung erhaltene Wahrscheinlich- 
keitsdiagnose bestätigen. Fes er 1 ) impfte 20 Thiere, von denen 12 reagirten, 
1 zweifelhaft und 7 nicht reagirten. Die ersten 12 Thiere zeigten 
sämmtlich, zum Theil allerdings sehr geringe tuberculöse Veränderungen, 
die übrigen 8 keine. In einer anderen Versuchsreihe, die nicht durch 
Schlachtung controlirt werden konnte, reagirten 37 1 /* Proc. 

Wir begreifen, welche eminente Gefahr der Genuss ungekochter Milch 
in sich bergen muss, wenn die Tuberkelbacillen in die Milch übergehen. 
Und dieser Beweis ist in der That geliefert, wenn auch nicht für alle Thiere, 
bei denen beim Schlachten eine weniger ausgebreitete Tuberculöse gefunden 
wird, so doch bei denen mit Eutertuberculose und sogenannter generalisirter 
Tuberculöse, zum Theil auch bei localisirter Tuberculöse, am häufigsten 
bei ersterer. Freilich will Ernst 2 ) auch bei 28 Proc. solcher Kühe, an 
denen noch keine wahrnehmbare Eutertuberculose vorhanden war, Tuberkel¬ 
bacillen direct durch die Färbung nachgewiesen haben, anderen Forschern 
ist dies aber nicht gelungen. Ob nicht in den meisten dieser Fälle bei 
einer äusserst peinlichen Durchsuchung der Euter, wie sie erst nach dem 
Schlachten möglich ist, kleinste Tuberkelknötchen im Euter vorhanden 
gewesen wären, lasse ich dahingestellt. Bang 5 ) fand bei einer Versuchs¬ 
reihe, bei welcher er das feinere Reagens der Einspritzung in die 
Bauchhöhle von Meerschweinchen benutzte, die Milch hochgradig tuber- 
culöser Kühe 17 mal nicht infectiös, viermal erhielt er ein positives 
Resultat und unter diesen konnte er in drei Fällen bei genauer Durch¬ 
musterung kleinste Tuberkelknötchen im Euter nachweisen, während der 
vierte Fall zweifelhaft blieb. May hatte unter sechs Fällen zweimal, 
Stein 4 ) unter 14 viermal ein positives Resultat, doch geht aus der Arbeit 
nicht hervor, ob die Euter aufs Genaueste auf Tuberculöse durchsucht sind. 
Hirschberger 5 ) erzielte unter 20 Fällen elfmal bei seinen Meerschweinchen 


l ) Siedamgrotzki: Tuberculinimpfungen grösserer Rindviehbestände. Ref. 
in Hygien. Rundschau 1893, Nr. 14. 

*) Baum: Welche Gefahren erwachsen dem Menschen aus dem Genüsse der 
Milch kranker Thiere? Archiv für Thierheilkunde 1892, Heft 3. . 

*) Bang: Ist die Milch tuberculöser Kühe virulent, wenn das Euter nicht 
ergriffen ist? Verhandl. des X. international.-med. Congresses. Berlin 1891. 

4 ) Stein: Infectionen durch Milch perlsüchtiger Kühe. Dissert. Berlin 1884. 
*) Baum: 1. c. 
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Tuberculose, unter diesen waren drei Fälle, bei denen die Tuberculose des 
Rindviehes geringgradig und keine Spur von Eutertuberculose vorhanden 
war. Mit der Berliner Marktmilch konnte Obermüller 1 ), wenn er nach 
dem Centrifugiren derselben eine Mischung von Rahm und Milchschlamm 
Meerschweinchen in die Bauchhöhle injicirte, in 38 Proc., Buege*) mit 
ebenso behandelter Hallenser Marktmilch in 33 Proc. Tuberculose hervor- 
rufen. Lydia Rabinowitsch wies in 28 Proc. der Berliner Marktmilch 
Tuberkelbacillen durch den Thierversuch nach, bei anderen Versuchen, wie 
sie in den Arbeiten von Bollinger, Ernst, Schröder, Deldpine vor¬ 
liegen , schwankte der Procentsatz der tuberkelbacillenhaltigen Milch 
zwischen 6 und 55 Proc. 3 ). Nach C. Fr&nkel 4 ) sind in Berlin allein in 
50 Proc. der untersuchten Milch Tuberkelbacillen nachgewiesen. Mac- 
fadyen 5 ) fand durch Thierversuch in 17 Proc. den Centrifugenschlamm 
der Milch tuberkelbacillenhaltig und Ravenei 6 ) die Milch von fünf Kühen, 
die klinisch tuberculös waren, aber keine Eutertuberculose hatten, in 15*4 Proc. 
der Proben infectiös, Beck 7 ) in 30’3 Proc. der Berliner Marktmilch 
virulente Tuberkelbacillen, säurefeste Stäbchen, die keine Tuberkelbacillen 
waren, in 27 Proc., Petri 8 ) Tuberkelbacillen in 14 Proc., säurefeste 
Stäbchen in 6*3 Proc. 

Rabinowitsch und Kempner 9 ) erhielten von 15 Kühen, die auf 
Tuberculin reagirt hatten, ein positives Resultat bei 10, also in 66*6 Proc. 
Von diesen hatte nur eine klinisch nachweisbare Eutertuberculose, drei 
generalisirte Tuberculose, aber keine Eutertuberculose, eine hatte nur einmal 
leichte Rasselgeräusche, bei späteren Untersuchungen keine nachweisbaren 
klinischen Symptome und zwei zeigten sich klinisch als vollkommen gesund. 

Zu einem entgegengesetzten Resultat kommt Oster tag 10 ). Das 
Material lieferte ihm ein Rittergut, wo nach der Bang 1 sehen Vorschrift die 
Kühe nach Injection mit Tuberculin in reagirende und nicht reagirende 
abgesondert waren; die Milch der reagirenden Kühe wurde zunächst einzeln 
und später das Gesammtgemelk vier Wochen lang täglich untersucht. Die 
Milch der Einzelproben von lediglich auf Tuberculin reagirenden Kühen 
war frei von Tuberkelbacillen. Von den mit dem Gesammtgemelk injicirten 
Meerschweinchen war nur eins tuberculös, ein anderes mit der gleichen 

*) Obermüller: Tuberkelbacillenbefunde in der Marktmilch. Berlin 1895. 

*) Buege: Untersuchung der Milch auf Tuberkelbacillen. Halle 1896. Dissert. 

*) Rabinowitsch und Kempner: Zur Frage der Infectiosität der Milch 
tuberculöser etc. Kühe. Deutsche med. Wochenschr. 1899, Nr. 21. 

4 ) Obermüller: Ueber neuere Untersuchungen, das Vorkommen echter 
Tuberculoseerreger in der Milch und den Molkereiproducten betreffend. Beilage 
z. hygien. Rundschau 1899, Nr. 67. 

ö ) Macfadyen: The spread of tuberculosis by milk. Lancet 1899, 23. Sept 

fl ) Ravenei: Tuberculosis and milk supply. Ref.: Hygien. Rundschau 1900, 
1. März. 

7 ) Beck: Experimentelle Beiträge zur Untersuchung über die Marktmilch. 
Deutsche Vierteljabrsschr. für öffentl. Gesundheitspflege 1900, 3. Heft. 

8 ) Beck: Experimentelle Beiträge zur Untersuchung über die Marktmilch. 
Deutsche Vierteljahrsschr. für öffentl. Gesundheitspflege 1900, 3. Heft. 

9 ) Rabinowitsch und Kempner: 1. c. 

10 ) Oster tag: Ueber die Virulenz der Milch von Kühen etc. Zeitschr. für 
Fleisch- und Milchhygiene 1899, Heft 9. 
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Milch injicirtes blieb gesund. Ostertag schliesst daraus, dass die Milch 
der lediglich auf Tuberculin reagirenden Kühe unschädlich sei, eine An¬ 
schauung, der man angesichts des einen durch Mischmilch inficirten Meer¬ 
schweinchens doch nicht ganz zu stimmen kann. 

Auch Ascher 1 ) fand die Milch von 13 Thieren, welche auf Tuber¬ 
kulin reagirt hatten, bei Injection einer Mischung von -Rahm und Centri- 
fogenschlamm in die Bauchhöhle von Meerschweinchen nicht infectiös. 
Der Unterschied gegenüber den Resultaten von Rabinowitsch und 
Kempner mag einestheils auf einem kräftigeren Centrifugiren der Milch 
seitens letzterer, andererseits darauf beruhen, dass diese erst drei Monate 
nach der Tuberculinimpfung, wo die Tuberculose, ohne gerade klinische 
Symptome zu machen, doch wohl etwas weiter vorgeschritten war, beruhen. 
Es ist doch auch anzünehmen, dass der Grad der Erkrankung von Tuber¬ 
eulose auch bei den Thieren, welche lediglich anf Tuberculin reagiren, 
noch ein recht verschiedener ist. 

Aber, auch in der Marktbutter und anderen Molkereiproducten sind 
Tuberkelbacillen häufig genug nachgewiesen. Obermüller 8 ) centrifugirte 
die bei 38° bis 40° C. geschmolzene Butter zweimal je 10 Minuten, injicirte 
die an der Spitze des Röhrchens angesammelte milchige Flüssigkeit Meer¬ 
schweinchen in die Bauchhöhle und erhielt bei sämmtlichen aus einer grossen, 
hygienisch betriebenen Berliner Sammelmolkerei bezogenen Butterproben 
-ein positives Resultat Rabinowitsch, welche bei ihren ersten Versuchen 
direct die zerlassene Butter injicirte, erhielt dabei in keinem Falle echte 
Tuberculose, wohl aber in 28 Proc. der Fälle Bacillen, welche tinctoriell und 
morphologisch dem Tuberkelbacillus ähnlich waren, culturell und ihrer 
Pathogenität nach sich aber wesentlich unterscheiden: die von Petri ent¬ 
deckten Butterbacillen. Es wurden daher die Resultate Obermüller’s in 
Zweifel gezogen und theilweise auf Verwechselung mit den säurefesten 
Petri’sehen Butterbacillen zurückgeführt. Indess bei Wiederaufnahme 
aeiner Versuche fand Obermüller in 70 Proc. der aus derselben Molkerei 
bezogenen Butterproben echte, virulente Tuberkelbacillen, und von 30 Proc. 
gelang es ihm, aus den inficirten Meerschweinchen die Tuberkelbacillen 
weiter zu züchten. Wenn man erwägt, dass nach Prof. Beck’s Erfah¬ 
rungen man beim Abimpfen von tuberkelhaltigem Material auf Nährböden 
nur etwa 5 Proc. Reinculturen bekommt, ist Obermüller’s Resultat 
beachtenswerth und lässt es wahrscheinlich erscheinen, dass auch in den 
übrigen Fällen sowie in der früheren Versuchsreihe echte Tuberculose vorlag. 

Uebrigens hat auch Lydia Rabinowitsch, als sie nach Ober¬ 
müller’s Methode arbeitete, in 100 Proc. der von derselben Molkerei 
bezogenen Butterproben virulente Tuberkelbacillen aufgefunden 3 ). Weissen- 
feld 4 ) fand bei 32 untersuchten Batterproben aus der Umgegend von Bonn 

l ) Ascher: Untersuchungen von Butter und Milch auf Tuberkelbacillen. 
Zeitschr. für Hygiene und Infectionskrankheiten, Bd. 32, S. 329. 

*) Obermüller: 1. c. 

•) Obermüller: Ueber neuere Untersuchungen, das Vorkommen echter 
Tuberculoeeerreger in der Milch und den Molkereiproducten betreffend. Beilage 
i z . hygien. Bundschau 1899, Nr. 67. 

4 ) Weissenfeld: Ueber Bacterien in der Butter und einigen anderen Milch- 
producten. Berl. klin. Wochenschr. 1899, Nr. 48. 
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bei 9*36 Proc., Korn 1 ) in Freiburg in 23*5 Proc., Petri*) in Berlin bei 
aus verschiedenen Quellen bezogenen Proben in 32 Proc., Ascher 3 ) in 
Königsberg nur in 7*4 Proc., Abel 4 ) in Hamburg in 12 Proc. virulente 
Tuberkelbacillen. Hormann und Morgenroth 5 ) stellten im Quarkkäse, 
letzterer 6 ) auch in acht von zehn Margarineproben, Rabinowitsch 7 ) in 
zwei von vier Kefirproben, ebenso in dem „Sana" genannten ohne 
Milch bereiteten Kunstbutterersatz virulente Tuberkelbacillen durch Thier, 
versuch fest. 

Die Resultate dieser Untersuchungen lassen sich wohl dahin zusammen¬ 
fassen, dass die Milch von an Eutertuberculose erkrankten Kühen fast stets 
virulente Tuberkelbacillen enthält, dass die von Thieren mit generalisirter 
meistens und auch bisweilen die von Thieren mit localisirter Tuberculose 
sich infectiös erweist, ebenso wie die Mischmilch einer Anzahl von Kühen 
in vielen Fällen bacillenhaltig ist, so dass es möglich wurde, unter besonders 
günstigen Bedingungen in 33 bis 38 Proc. Meerschweinchen damit zu in- 
ficiren. 

Aus der Butter sind die Tuberkelbacillen augenscheinlich noch con- 
centrirter zu gewinnen, wenn man nach Obermüller’s Methode centrifugirt. 
Jedenfalls sind dieselben in einem Theile derselben, sowie in anderen 
Molkereiproducten sicher enthalten. 

Wie gross die Gefahr des Genusses solcher Mischmilch für den mensch¬ 
lichen und speciell den kindlichen Organismus ist, geht allerdings daraus 
noch nicht hervor, denn erstens geniesst das Kind nicht eine Mischung von 
Rahm und Milchschmutz, Bondern ganze oder sogar mit Wasser verdünnte 
Milch und zweitens gelangen die etwa darin enthaltenen Bacillen nicht in 
die Bauchhöhle, sondern in den Darmtractus, wo sie ungleich ungünstigere 
Bedingungen vorfiuden. 

Fütterungsversuche mit Milch tuberculöser Kühe haben nur zum Theil 
positive Resultate ergeben. Sie sind von Gerlach, Bollinger, Siedam- 
grotzki, Roloff, Bang 8 ) und Anderen angestellt. Letzterer erzielte mit 
Milch, die aus tuberculösen Eutern stammte, stets positive Resultate. 
Diesen zahlreichen Versuchen gegenüber sind klinische Beobachtungen 
ziemlich spärlich, was indess nicht zu verwundern ist, wenn man bedenkt, 
wie langsam sich die Tuberculose entwickelt, wie schwer es oft ist, sie am 
lebenden Thiere festzustellen, dass die meisten Kinder Milch gemessen, 
welche nicht von einer bestimmten Kuh herstammt, und dass die Milch 
doch meist, schon um sie haltbarer zu machen, aufgekocht wird. Als Bei- 


*) Korn: Tuberkelbacillenbefunde in der Marktbutter. Archiv für Hygiene, 
XXXVI. Bd., Heft 1. 

*) Obermüller: 1. c. 

•) Ascher: 1. c. 

4 ) Abel: Notiz im Referat der hygien. Rundschau 1900, Nr. 17, S. 828. 

5 ) Obermüller: 1. c. 

®) Morgenroth: Ueber das Vorkommen von Tuberkelbacillen in der Marga¬ 
rine. Ref. in Zeitschr. für Fleisch- und Milchhygiene 1900, Heft 1. 

7 ) Rabinowitsch: Ueber die Gefahr der Uebertragung der Tuberculose 
durch Milch und Milchproducte. Deutsche med. Wochenschr. 1900, Nr. 20. 

8 ) Baum: Welche Gefahren erwachsen dem Menschen aus dem Genuese der 
Milch kranker Thiere? Archiv für Thierheilkunde 1892, Heft 3. 
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spiel will ich nur einige Fälle anführen, von denen der erste von Demme 1 ) 
beobachtet wurde. Er berichtet von einem fünf Monate alten Knaben, der 
kerngesund war, so lange die Mutter ihn nährte, der aber bald nach Beginn 
der Ernährung mit roher Kuhmilch an Abmagerung, Diarrhöen und 
Appetitlosigkeit erkrankte und nach zwei Monaten starb. Bei der Section 
fand sich Tuberculose des Darmes und der Mesenterialdrüsen; Lungen, Hirn¬ 
häute und die übrigen Organe waren vollständig frei. Die Kuh, von welcher 
die Milch stammte und welche zwei Monate später plötzlich zu Grunde 
ging, litt an Lungen- und Brustfelltuberculose, die Euter waren frei. 
Weiterhin beobachtete Demme wenige Jahre später, dass in vier Fällen 
notorische Darmtuberculose bei Kindern sich einstellte, die hereditär ab¬ 
solut nicht belastet waren, aber mit roher Milch perlsüchtiger Kühe er¬ 
nährt wurden. 

Nach Olivier’s Mittheilung erkrankten in einem Pariser Pensionat 
13 Mädchen an Tuberculose, von denen sechs starben, darunter mehrere 
an primärer Darmtubercalose. Die im Pensionat consumirte Milch stammte 
von einer tuberculösen, namentlich an vorgeschrittener Eutertuberculose 
erkrankten Kuh. Ein weiteres Beispiel wird von 'Wümers berichtet: 
Drei Kinder starben im dritten Lebensjahre an Tuberculose, obwohl Eltern 
und Grosseltern durchaus gesund waren. Bei Untersuchung der Kühe, 
welche die von den Kindern genossene Milch geliefert hatten, ergab sich 
eine hochgradige Tuberculose derselben 2 ). 

Andere Fälle von Leonhardt, Sonntag, Meyerhoff, Stang, 
Schöngen, Uffelmann, Hermsdorf und Johne hat Baum 8 ) zusammen¬ 
gestellt. Der prägnanteste Fall ist wohl der von Johne. Derselbe erhielt 
die Brust- und Baucheingeweide einer hochgradig tuberculösen Kuh zu- 
geschickt mit dem Bemerken, dass dieselbe bis vor wenigen Wochen die 
schönste und wohlgenährteste im ganzen Stalle gewesen, dann aber rapid 
abgemagert wäre. Ihres vorzüglichen Gesundheitszustandes wegen hätte 
der Inspector des Gutes gerade die Milch dieser Kuh zur Ernährung eines 
ihm geborenen Knaben verwendet. Erkundigungen nach dem Kinde er¬ 
gaben, dass dasselbe in seinem Ernährungszustände seit einiger Zeit sehr 
zurückgegangen sei. Dasselbe starb, 2 l / 2 Jahre alt, an Miliartuberculose 
des Gehirns. 

Also eine Gefahr für den Menschen, speciell Kinder, durch Milch mit 
Tuberculose inficirt zu werden, besteht zweifellos; indess darf man dieselbe 
meines Erachtens auch nicht überschätzen. Wäre die Gefahr so gross, wie 
es den Anschein hat, so müsste es sehr viel mehr Fälle von primärer Darm¬ 
tuberculose geben, und die beobachten wir in nicht tuberculösen Familien 
auf dem Lande, wo tagtäglich rohe Milch genossen wird, doch gerade nicht 


x ) Stühlen: Verbreitung von Krankheiten durch Milch und deren Producte. 
Thiermed. Vorträge herausgeg. von Schneidemühl 1895, Heft 7. 

*) Obermüller: Ueber neuere Untersuchungen, das Vorkommen echter 
Tuberculoseerreger in der Milch und den Molkereiproducten betreffend. Beilage 
z. hygien. Bundschau 1899, Nr. 67. 

*) Baum: Welche Gefahren erwachsen dem Menschen aus dem Genüsse der 
Milch kranker Thiere? Archiv für Thierheilkunde 1892, Heft 3. 

VierteIjahrsschrift für Gesundheitapflege, 1901. 17 
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häufig. Wenn Morris-Simmonds 1 ) unter den Sectionsprotokollen des 
Kieler pathologischen Instituts bei Kindern unter fünf Jahren bei 23 Proc. 
Darmtuberculose verzeichnet fand, so beweist das nichts, denn es ist nicht 
gesagt, dass dieselbe primär war. Drenkhahn fand unter 176 Protokollen, 
von Personen bis zu 16 Jahren, in denen tuberculöse Veränderungen innerer 
Organe verzeichnet waren, nur drei, von denen man mit Sicherheit behaupten 
konnte, dass die Erkrankung primär vom Darm ausging, und unter 
206 Protokollen aus Rostock fand sich nur eins, in welchem primäre Darm- 
tuberculose verzeichnet war 2 ). 

Eine Infectionsgefahr besteht also zweifellos, wenn man dieselbe auch 
nicht überschätzen darf, und dieser Gefahr haben die Grundsätze in dem 
mehrfach erwähnten Ministerialerlass dadurch Rechnung getragen, dass 
Milch von Kühen, die an Eutertuberculose oder an mit starker Abmageruog 
und Durchfällen verbundener Tuberculöse erkrankt sind, vom Verkehr aus- 
zuschliessen ist, solche von Kühen, die an anderer Tuberculöse leiden, nur 
in abgekochtem Zustande abgegeben werden darf. Das ist gewiss eine 
sehr gute Maassregel, aber so für sich allein steht sie vollständig in der 
Luft. Wer sagt denn den Milchproducenten, dass ihre Kühe Eutertuber¬ 
culose haben oder überhaupt nur tuberculös sind? Oder wenn sie dies 
wissen oder vermuthen, wie soll man ihnen nachweisen, dass sie es gewusst 
haben? Dieser Satz der etwaigen Polizeiverordnung würde also auf dem 
Papiere stehen, ohne befolgt zu werden, wenn man nicht eine thierärztliche 
Ueberwachung der Viehbestände, wie sie für die Milchcuranstalten, Kinder¬ 
milchanstalten, Sanitätsmolkereien und dergleichen vorgeBchrieben ist, für 
alle Milchlieferanten anordnet. Meines Erachtens sollte man ihnen auf¬ 
geben, wenigstens zweimal im Jahre ihre Viehbestände durch einen im 
Deutschen Reiche approbirten Thierarzt mittelst der Tuberculinimpfung 
untersuchen zu lassen, und ferner von ihnen verlangen, dass sie nachweislich 
tuberculöses Vieh von dem übrigen trennen. Dadurch würden die Land- 
wirthe dazu erzogen werden, durch Tuberculinimpfungen sich darüber 
Gewissheit zu verschaffen, ob sie Tuberculöse im Stalle haben, und tuber¬ 
culöse Kühe ausmerzen. 

Des Weiteren ist die Milch von Kühen, welche mit giftigen Arznei¬ 
mitteln, die in die Milch übergehen, wie Arsen, Brechweinstein, Niesswurz, 
Opium, Eserin, Pilocarpin und anderen Alkaloiden behandelt werden, vom 
Verkehr auszuschliesBen. Die Ueberwachung dieser Anordnung ist natürlich 
ziemlich schwierig, indess dürften die Milchproducenten, da die Kühe, welche 
Arzneien erhalten, doch immer krank sind, deren Milch wohl meistens zurück¬ 
halten, schon um die andere Milch nicht zu verderben. Für die chemische 
Untersuchung auf Arzneimittel wird man gut thun, sich zu erinnern, dass 
die pflanzlichen Gifte unter Umständen ohne Wissen des Besitzers in den 
Magen der Kühe gelangen können, wenn dieselben Gelegenheit hatten, 
Pflanzen wie Colchicum autumnale, Conium maculatum, Cicuta virosa, 
Veratrum, Belladonna etc. zu fressen. Unter besonderen, allerdings selten 
vorkommenden Verhältnissen können sogar metallische Gifte mit den 

l ) Drenkhahn: Ueber den Verkehr mit Milch vom sanitätspolizeilichen 
Standpunkte. Eulenburg’s Vierteljahrsschr. für gerichtl. Medicin, HI. Folge, 11, 12. 

8 ) Drenkhahn : 1. c. 
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Pflanzen aufgenommen werden. So berichtet Taylor 1 ), dass der gesammte 
Graswilchs auf einigen Feldern, deren Boden aus verwitterter Schlacke alter 
Bleiwerke bestand, im Aschenrückstande eine Menge Blei enthielt. Auch 
in Gegenden mit Hüttenbetrieb, in denen arsenhaltige Erze verarbeitet 
werden, nehmen die Pflanzen erfahrungsgemäss Arsen auf, und es können 
Thiere, welche diese Pflanzen fressen, an chronischer Arsen Vergiftung er¬ 
kranken. 

Wohl noch grössere Bedeutung, als die Fälle, in denen die Milch 
bereits inficirt das Euter verlässt, haben, abgesehen von der Tuberculose, 
diejenigen Infectionskrankheiten, in denen der Erreger erst nachträglich in 
die Milch gelangt. Die grösseste Wichtigkeit unter diesen darf der Typhus 
beanspruchen, da von ihm mit Sicherheit nachgewiesen ist, dass derselbe 
durch die Milch oder durch das derselben zugesetzte Wasser oder dasjenige 
Wasser, mit welchem die Milchgefasse gespült wurden, verbreitet werden 
kann. Wenn auch nicht alle besonders in der englischen Literatur ver¬ 
öffentlichten Typhusepidemieen, die auf Milchgenuss zurückgeführt werden, 
als beweiskräftig gelten können, so bleiben doch noch immer eine beträcht¬ 
liche Anzahl übrig, in denen dieser Nachweis als vollkommen gelungen zu 
erachten ist. Der erste, welcher eine Typhusepidemie auf Milchgenuss 
zurückführte, war Taylor 2 ) im Jahre 1858. Seine Mittheilung fand indess 
nicht die gebührende Beachtung, und erst als Ballard 1870 von Neuem 
die Aufmerksamkeit auf diesen Gegenstand lenkte, wurden alljährlich eine 
Anzahl von Epidemieen veröffentlicht, so dass Hart schon 1881 50 Epide- 
mieen mit 3500 Fällen zusammenstellen konnte. Ich greife aus dem letzten 
Jahrzehnt einige heraus, die in nicht allzu weiter Ferne von uns beobachtet 
wurden. 

Nach Bockendahl’s*) Mittheilung trat 1892 in einem bestimmten 
Stadttheile von Kiel eine Typhusepidemie auf. Von den 162 Erkrankten 
waren sicher 96 durch Milch inficirt, die von einem Hofe in der Nähe von 
Kiel stammte. Auf diesem Hofe waren zwei Typhuserkrankungen vor¬ 
gekommen, deren Dejectionen in der Nähe des Brunnens ausgegossen wurden. 
In dem Brunnenwasser wurden Typhusbacillen nachgewiesen. Aus unserem 
Regierungsbezirke ist aus dem Jahre 1891 eine ausgedehnte Typhusepidemie 
im Kirchspiele Sittensen, Kreis Zeven, beschrieben, welche durch die von 
der Genossenschaftsmolkerei zurückgelieferte Magermilch ihre Verbreitung 
fand. Nach auf behördliche Anordnung hin erfolgte zeitweilige Schliessung 
der Molkerei erlosch die Epidemie. Eine gleiche Beobachtung ist im Kreise 
Lingen gemacht worden. 

Dass der Cholerabacillus vortrefflich in der Milch gedeiht, war von 
Koch 4 ) schon bald nach seiner Entdeckung festgestellt worden und er hält 
daher die Milch für einen häufigen Weg zur Verbreitung derselben. Eine 


*) Dietzsch: Die Kuhmilch. Zürich 1889. 

*) Petersen: Ueber die Verbreitung ansteckender Krankheiten durch Milch- 
genuss. Thiermed. Vorträge, herausgeg. von Schneidemühl 1890, Heft 1. 

*) Petersen: Ueber die Verbreitung ansteckender Krankheiten durch Milch- 
genusa. Thiermed. Vorträge, herausgeg. von Schneidemüll 1 1890, Heft 1. 

4 ) Koch im Bericht über die Conferenz zur Erörterung der Cholerafrage. 
Deutsche med. Wochenschr. 1889, Nr. 32. 

17* 
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sichere beweiskräftige Beobachtung theilt Simpson aus Calcutta mit. Es 
erkrankten in diesem Falle gleichzeitig zehn Personen auf einem Schiffe, die 
sämmtlich von einer Milch getrunken hatten, die nachweislich mit Wasser 
aus einem Tank verdünnt war. In denselben waren am 2. März Cholera* 
dejectionen geschüttet. Am 7. März brach gleichzeitig die Cholera im 
Hause des Milchmannes und bei allen denjenigen Schiffsmannschaften aus, 
die von der Milch getrunken hatten, nur einer, der nicht davon genossen 
hatte, blieb frei 1 ). 

Von Diphtherie, Scharlach, Masern, Rötheln ist der sichere Nachweis 
ihrer Verbreitung durch Milch nirgends erbracht, wenn auch der Versuch 
bezüglich der beiden erstgenannten Krankheiten mehrfach gemacht ist. Da 
indess der Nachweis geliefert ist, dass die meisten pathogenen Bacterien, 
z. B. Typhus-, Cholera- und Diphtheriebacillen, die Eiter- und Pneumonie* 
coccen vorzüglich in der Milch gedeihen, so kann die Möglichkeit einer 
Verbreitung jener Krankheiten durch dieselbe nicht geleugnet werden. 

Die Grundsätze für die Regelung des Verkehrs mit Kuhmilch fordern, dass 
der beamtete Arzt im Einzelfalle bestimmen soll, inwieweit Erkrankungen, 
namentlich an ansteckenden Krankheiten, in der Haushaltung des Milch¬ 
gewinners oder Verkäufers gesundheitspolizeiliche Maassregeln erfordern, 
dass dieselben durch die berufenen Ausführungsbehörden angeordnet nnd 
die Ausführung der Maassregeln überwacht werden muss. Ich fürchte, dass 
auch diese Bestimmung mehr oder weniger in der Luft steht. Woher er¬ 
fährt denn der beamtete Arzt, wenn er eine Meldekarte über eine ansteckende 
Krankheit erhält, dass der Patient in dem Hause eines Milchproducenten oder 
Händlers sich befindet? Und wenn er es zufällig erfährt, wird es nicht in 
der Regel zu spät sein, um zweckmässige Maassregeln anordnen zu können? 
Nehmen wir an, die Krankheit habe, wie es ja auf dem Lande die Regel 
ist, schon einige Tage bestanden, ehe der Arzt zugezogen wird; dieser 
schickt am Anfang der Woche die Meldung an die Polizeibehörde und hier 
bleibt dieselbe bis zum Beginn der nächsten Woche liegen, und dann werden 
die in der Woche eingegangenen Meldekarten zusammen dem Medicinal- 
beamten zugeschickt. Ich weiss nicht, ob dies Ansammeln zulässig ist, 
aber bei uns wird die Sache so gehandhabt, sie bleiben auch mal 14 Tage 
liegen, ehe sie zum Kreisphysicus gelangen. Inzwischen kann die Ver¬ 
breitung der Epidemie durch die Milch schon in der ausgedehntesten Weise 
erfolgt sein. Meines Erachtens müsste also die Meldung, wie es im benach¬ 
barten Regierungsbezirk Hannover geschieht, direct an den Kreisphysicus 
gemacht werden, der sie ja dann, wenn nöthig, an Landrathsamt und 
Magistrat weitergeben kann, und es wäre, sobald eine Polizeiverordnung 
über den Milchverkehr erlassen ist, die Frage einzuschieben, ob aus dem Haus¬ 
halt, in welchem sich der Kranke befindet, Milch in den Verkehr gelangt, 
oder die Milchgewinner und Händler sind in der Polizeiverordnung bei An¬ 
drohung strenger Bestrafung anzuweisen, von jeder Erkrankung an einer 
ansteckenden Krankheit in ihrem Haushalt sofort der zuständigen Polizei¬ 
behörde (Magistrat, Landrathsamt) und den Kreismedicinalbeamten unver¬ 
züglich Mittheilung zu machen. 


l ) Petersen: 1. c. 
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Welche sanitätspolizeiliche Maassregeln dieser empfehlen soll, lässt 
sich allerdings generell nicht entscheiden. Bei Cholera ist jedenfalls das 
vollständige Verbot des Milchhandels geboten. Auch bei Typhus würde 
ich in einfachen Bauemwirthschaften entweder die Entfernung des Kranken 
ans dem Hause und Ueberführung ins Krankenhaus verlangen, oder, falls 
diese verweigert wird oder nicht auszuführen ist, das zeitweilige Verbot der 
Abgabe von Milch nicht für eine zu strenge Maassregel halten. Auf grossen 
Gütern, wo mehrere Gebäude und eine grössere Anzahl von Personen vor¬ 
handen sind, so dass nicht dieselbe Person den Kranken zu pflegen und 
die Milch zu besorgen braucht, könnte man, vorausgesetzt, dass man den 
Gutsbesitzer oder Inspector für hinreichend zuverlässig hält, etwas weniger 
rigoros verfahren. In erster Linie würde ich auch hier noch immer auf 
die Ueberführung des Kranken in ein Krankenhaus dringen, mindestens 
aber eine vollständige Isolirung fordern, auch bestimmen, dass die Milch- 
gefässe nur mit abgekochtem Wasser oder heissem Dampf gereinigt werden 
dürfen. Eine grosse Sorgfalt würde auch auf die Desinfection und Beseitigung 
der Dejectionen zu verwenden sein. Auf dem Lande empfiehlt sich wohl 
nach Desinfection mit roher Salz- oder Carbolsäure ein tiefes Vergraben in 
möglichst weiter Entfernung vom Brunnen. Es wird auch anzuordnen 
sein, dass das Spülen der Stechbecken, Nachttöpfe und Abtrittseimer 
keinesfalls in der Nähe des Brunnens geschehen darf. Hat man nicht 
die Ueberzeugung, dass diese Anordnungen zuverlässig ausgeführt werden, 
so würde ich ein zeitweiliges Verbot der Abgabe von Milch für erforderlich 
halten. 

Was Scharlach und Diphtherie anlangt, so würde ich persönlich in 
meiner Familie nicht gestatten, dass uns Milch aus einem Haushalte, in 
welchem derartige Kranke sind, ins Haus gebracht werde, und ebenso 
dürften die meisten Stadtbewohner denken. Also selbst, wenn der stricte 
Nachweis der Verbreitung dieser Krankheiten durch die Milch nicht er¬ 
bracht ist, so wird man doch in kleinen ländlichen Haushaltungen, in denen 
eine Absperrung der Erkrankten und deren Pfleger unmöglich ist, auf eine 
Ueberführung ins Krankenhaus dringen oder eine zeitweilige Sperrung der 
Milchabgabe verlangen. Hält man mir entgegen, dass man dann bei 
Schlachtern, Bäckern und Colonialwaarenhändlern ebenso verfahren müsste, 
and so lange dies nicht geschieht, auch gegen die Milchproducenten und 
Händler nicht so strenge sein dürfe, so ist darauf zu erwidern, dass Fleisch, 
Brot und Colonialwaaren eben keine so gute Nährböden für pathogene 
Bacterien darstellen als gerade die Milch, und dass die Gelegenheit, sie zu 
inficiren, eine ausserordentlich viel geringere und daher die Gefahr viel 
kleiner ist. 

Für Masern und Rötheln halte ich, abgesehen von möglichster Iso- 
lirung, besondere Maassregeln nicht für erforderlich. Ersteren entgeht 
doch kaum ein dazu disponirter Mensch, und letztere haben keine erhebliche 
Bedeutung. 

Hat sich so die Ueberwachung des Milchverkehrs schon auf die Milch- 
productionsstätten ausgedehnt, so sind noch einige andere Punkte zu berück¬ 
sichtigen, welche in die Polizeiverordnung aufzunehmen sind. Wenn man 
bedenkt, dass die Milch stets eine grosse Menge Keime enthält (2 bis 
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40 Millionen im Cnbikcentimer, nach Gernhardt l ) sogar bis zu 116 Millionen, 
die er in einer Probe Dorpater Marktmilch fand), wenn man ferner berück¬ 
sichtigt , dass die Zahl der Keime und damit die Zersetzlichkeit der Milch 
um so höher ist, je unreinlicher sie gewonnen ist, — (Gernhardt 2 ) stellte 
in unreinlich gewonnener Milch die fünffache Anzahl von Keimen fest gegen¬ 
über der reinlich gewonnenen), — so wird man auch in der Polizeiverord¬ 
nung die grösseste Sauberkeit in den Stallungen, beim Melkact und bei der 
weiteren Behandlung der Milch fordern. Unterlassungen sind von der in¬ 
ständigen Behörde zu rügen und im Wiederholungsfälle zu bestrafen. 
Wenn man auch nicht so weit gehen darf, wie es nach einer Notiz von 
Hüttig 8 ) in einer Polizeiverordnung für den Regierungsbezirk Stettin 
geschehen ist, in der sogar die Stunden angegeben sind, in welchen die 
Kühe gestriegelt werden müssen, so sollte doch direct bestimmt werden, 
dass dieselben stets eine reinliche Streu haben müssen, und die Thiere selbst 
besonders an Flanken und Euter reinlich zu halten sind. Wenn man bei 
manchen im Stall stehenden Kühen der kleinen Bauernwirthschaften siebt, 
wie dicke Krusten von Koth an den Flanken und unter dem Bauche Bitzen, 
wie die Kühe anstatt auf reinlicher Streu in ihrem Miste liegen müssen, 
so muss man sich sagen, dass es einfach unmöglich ist, unter solchen Ver¬ 
hältnissen eine reinliche Milch zu gewinnen. Man sollte auch direct vor¬ 
schreiben, dass der Melker sich vor Beginn des Melkens sauber die Hände 
zu waschen und auch das Euter mit reinem Wasser abzuwaschen und mit 
einem sauberen Tuche abzutrocknen hat, sowie dass die ersten Striche der 
Milch nicht in den Eimer, sondern zur Erde zu leiten sind aus dem Grunde, 
weil in den Milchgängen grosse Mengen von Keimen enthalten sind, die 
mit den ersten Strichen hinausgespült werden. Schulz fand in der ersten 
Milchportion 55 000 bis 97 000, in der letzten 0 bis 665, und Gernhardt 
in der ersten 74 000 bis 79000 Keime pro Cubikcentimeter, in der letzten 
gar keine 4 ). 

In den weiteren Bestimmungen über die Behandlung der Milch nach 
dem Abmelken bis zur Abgabe an die Consumenten können wir den unter 
Ziffer II angegebenen Grundsätzen des Ministerialerlasses folgen; ich möchte 
aber hinzugefügt wissen eine Bestimmung, welche dem Milchproducenten 
aufgiebt, die Milch sofort nach dem Melken zu kühlen. Da die Milchsäure* 
bacterien bei einer Temperatur, in welcher die Milch das Euter verlässt, 
am besten gedeihen, so ist eine solche Abkühlung für die Haltbarkeit der 
Milch erforderlich. In unserer Gegend hängen die Bauern die Morgen- 
und Mittagsmilch, welche sie Abends zur Bahn nach Bremen liefern und 
welche dort erst am nächsten Tage verkauft wird, während des ganzen 
Tages in den geschlossenen Milchkannen in die tiefen Ziehbrunnen, eine 
Maassregel, welche sich, wie man mir sagt, seKr gut bewährt. Dagegen 


x ) Gernhardt: Quantitative Spaltpilzuntersuchungen der Milch. Dissert 
Dorpat 1892. 

*) Derselbe: 1. c. 

*) Hüttig: Befer, in Medicin der Gegenwart 1898, Heft 2, S. 133. 

4 ) Gernhardt: Quantitative Spaltpilzuntersuchnngen der Milch. Dissert. 
Dorpat 1892. 
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wird die Milch, welche nach Verden zum Verkauf kommt, gar nicht gekühlt 
und ist daher im Sommer Abends schon sauer. 

Der genannte Erlass enthält folgende Bestimmungen: 

1. Gefässe aus Kupfer, Messing, Zink, gebranntem Thon mit schlechter 
oder schadhafter Glasur, Eisen mit bleihaltigem, rissigem oder 
brüchigem Email, oder verrostete Gefässe eignen sich weder als 
Transport- noch als Standgefässe zur Aufnahme von Milch, weil die 
Milch aus solchen Gefässen gesundheitsschädliche Stoffe aufnehmen 
kann. Standgefässe sollen mit einem Deckel versehen sein. 

2. Kindermilch soll nur in ungefärbten (weissen oder halbweissen) 
Glasgefässen in den Verkehr gebracht werden. 

3. Milchgefässe von zwei Liter and mehr Inhalt sollen eine so weite 
Oeffnung haben, dass die Hand eines Erwachsenen behufs Reinigung 
bequem eingeführt werden kann. 

Die zum Ausmessen der Milch dienenden Gefässe müssen eben¬ 
falls aus einwandsfreiem Material (Ziffer 1) bestehen und mit einer 
geeigneten Handhabe versehen sein, so dass die Hand des Menschen 
mit der Milch nicht in Berührung kommen kann. 

4. Lappen, Papier und dergleichen sind als Verschluss und Dichtungs¬ 
mittel bei Milchgefässen auszuschliessen; Stroh ist für diese Zwecke 
zu vermeiden, und wo es, wie oft bei hölzernen Gefässen, nicht zu 
entbehren ist, nur in reinem Zustande und nicht öfter als einmal zu 
verwenden. Gummiringe als Dichtungsmaterial sollen kein Blei ent¬ 
halten. 

Hölzerne Milchgefässe sind nach einer nicht zu kurz bemessenen 
Uebergangsfrist ausser Gebrauch zu setzen. 

Sämmtliche Milch- und Milchmaassgefässe sind peinlich sauber 
zu halten; kaltes Wasser und Sodalösung sind bei der Reinigung 
der Gefässe nicht zu verwenden. 

[Mit dieser letzteren Bestimmung kann ich mich nicht einverstanden 
erklären, da ich nicht glaube, dass man die Milchkannen und besonders 
hölzerne Milchgefässe gründlich von Fett reinigen kann ohne Sodazusatz, 
und da letzteres meines Erachtens nichts schadet, wenn man nur gründ¬ 
lich mit klarem Wasser nachspült.] 

5. Die aus Milchgefässen und aus geschlossenen Milchwagen führenden 
Zapfhähne sollen nur aus einwandfreiem Material bestehen (Ziffer 1) 
oder gut verzinnt sein und inwendig stets sauber gehalten werden. 

6. Die Transport- und Standgefässe für Milch sollen mit deutlichen 
und unabnehmbaren Bezeichnungen, welche dem Inhalt entsprechen, 
versehen sein; aufgeklebte und angebundene Zettel sind nicht zu¬ 
lässig. Die Erfüllung dieser Vorschrift ist für Transport- und Ver- 
kaufsgefösse unbedingt zu fordern. 

[Diese Bestimmung bezieht sich auf Vollmilch, Halbmilch und 
Magermilch. Da Halbmilch in ihrer Zusammensetzung zu unbeständig 
ist und jeder sie sich selbst aus einer Mischung von Vollmilch und 
Magermilch hersteilen kann, so sollte sie überhaupt gar nicht zugelassen 
werden. Die Grundsätze fordern auch, dass sie, wo es die örtlichen 
Verhältnisse gestatten, allmählich vom Verkehr auszuschliessen ist.] 

Standgefässe müssen in Verkaufsstätten so aufgestellt sein, dass 
der Käufer die Bezeichnung lesen kann. Gefässe, in denen Milch 
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auf Bestellung an Einzelkunden ausgetragen wird, können mit ab¬ 
nehmbarer Bezeichnung versehen werden. 

Bei geschlossenen Milchwagen werden die Bezeichnungen nebst 
Preisangaben am zweckmässigsten auf der Wagenwand und zwar 
unmittelbar über der betreffenden Auslassöffnung angebracht 

7. Die Verwendung von Milchgefässen jeder Art zu anderen Zwecken 
ist bei Strafe zu untersagen. 

8. Für den Verkauf bestimmte Milch soll in Räumen aufbewahrt 
werden, welche stets sauber und ordentlich, insbesondere möglichst 
staubfrei gehalten werden, täglich ohne Ausnahme ausgiebig gelüftet 
und kühl gehalten, nicht als Schlaf- oder Krankenzimmer benutzt 
werden, mit solchen auch nicht in offener Verbindung stehen. Eine 
zwischen Verkaufs- und Schlaf- oder Krankenzimmer vorhandene 
Thür muss verschlossen gehalten werden. 

Besondere Bestimmungen sind noch vorgesehen für die Gewinnungs¬ 
und VerkaufBstätten für Kindermilch, welche in neuerer Zeit sich mehren 
und verschiedene Bezeichnungen, wie „Sanitätsmolkerei, Verkauf von 
Gesundheitsmilch, Kindermilch, Vorzugsmilch u. dergl.“ führen. 

Der ganze Betrieb in denselben soll der thierärztlichen Ueberwachung 
unterstellt werden. Im Stalle dürfen nur Kindermilchkühe, die vorher vom 
Thierarzt untersucht und als solche unauslöschlich bezeichnet sind, eingestellt 
werden. Die Untersuchung soll nach je drei Monaten wiederholt werden. 
Jede Erkrankung einer Kuh an den oben erwähnten Krankheiten ist sofort 
dem beamteten Thierarzt anzuzeigen und die Kühe bis zur Entscheidung 
desselben aus dem Stalle zu entfernen u. s. w. 

Damit würde ich mit meinen Ausführungen zum Schluss gelangt sein 
und ich möchte durch dieselben die Erörterung der Frage anregen, ob es 
sich empfiehlt, für unseren Regierungsbezirk eine Polizeiverordnung betreffend 
die Ueberwachung des Verkehrs mit Milch zu erlassen. Zwar habe ich 
schon oben angeführt, dass wir ja mangels grosser, volkreicher Städte einen 
ausgedehnten Milchhandel nicht haben. Indess warum sollen die Bewohner 
kleiner Städte nicht ebenso gut gesunde, unverfälschte Milch gemessen, als 
die der Grossstädte, warum sollen sie nicht ebenso gut gegen Erkrankungen 
durch Milchgenuss, so weit dies durch Polizeiverordnungen möglich ist, 
geschützt werden als jene? Dass auch bei uns „gepanscht“ wird, habe 
ich mit eigenen Augen gesehen; auch haben eine Anzahl von Fettbestim* 
mungen solcher Milchproben, die ich von Verdener Milchlieferanten holen 
liess, dies bestätigt. Unter 13 Bestimmungen fand ich siebenmal einen 
Fettgehalt von weniger als 2*5 Proc. und zwar einmal 1*95, einmal 2*05, 
zweimal 2*25, zweimal 2*35, einmal 2*46, einmal 2*76, dreimal 2*97, einmal 
3*17 und einmal 3*78 Proc. 

Die Fettbestimmungen wurden im Winter ausgeführt, wo im All¬ 
gemeinen wegen des Trockenfutters der Fettgehalt ein höherer ist. Dem 
gegenüber habe ich mich an drei verschiedene Molkereien gewandt, um 
festzustellen, wie hoch der Fettgehalt nach ihren Feststellungen durch¬ 
schnittlich sei, um einen Anhaltspunkt für den wirklichen Fettgehalt in 
hiesiger Gegend zu erhalten. Von diesen berichtet mir Thedinghausen, 
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dass die Milch im Sommer 2*5 bis 2*8, im Winter 3 bis 3*5 Proc. enthalte, 
Fischerhude, Kreis Achim, giebt 3*2 als Durchschnitt an und Oyten, Kreis 
Achim, 3*3 Proc. Wenn ich also in mehr als der Hälfte der Fälle weniger 
als 2*5 Proc. fand, so ist anzunehmen, dass diese sammt und sonders 
gefälscht war. Das Richtigste würde ja sein, eine grosse Anzahl von Stall¬ 
proben zu machen, um den wirklichen durchschnittlichen Fettgehalt zu er¬ 
mitteln, aber ohne behördliche Unterstützung ist dies kaum möglich, denn 
die Fälscher lassen den Untersucher natürlich nicht in ihre Ställe hinein. 

Wird also eine Polizei Verordnung erlassen, so wird sich fragen: Welchen 
Mindestfettgehalt soll man fordern? Dresden, Leipzig, Frankfurt a. M., 
Zürich und Basel fordern 3 Proc., Worms und Mainz 2*8 Proc., Aachen, 
Barmen, Berlin, Düsseldorf, Hamburg, Elberfeld 2*7 Proc. und Crefeld nur 
2*5 Proc. 1 ). 

Schlossmann, Dresden, tritt lebhaft dafür ein, dass man 3 Proc. ver¬ 
langen könne, denn seitdem man in Dresden diese Forderung aufgestellt, 
erhalte man dort in der That eine dreiprocentige Milch, und es habe Bich 
nirgends Milchmangel gezeigt. Güter, die früher eine Milch von 2*6 Proc. 
geliefert hätten, brächten jetzt eine solche von über 3 Proc. an den Markt. 
Der Landwirth habe es, auch wenn er nicht fälsche, in der Hand, die Milch 
schon im Euter' der Kuh zu wässern durch reichliche Salzbeigaben zum 
Fntter, wodurch das Vieh veranlasst wurde, viel zu saufen. Die Molkereien 
hätten die Erfahrung gemacht, dass, wenn sie die Milch nach dem Fett¬ 
gehalte bezahlten, sie stets eine viel fettreichere Milch erhielten, als wenn 
die Bezahlung nach der Quantität erfolge ] ). Will man also den Fett¬ 
gehalt der unveränderten Milch im Regierungsbezirk kennen lernen, so 
würde als Vorarbeit eine grosse Anzahl von Stallprobeh erforderlich sein. 
Die Mittheilungen der genannten Molkereien ergaben aber, dass der Durch¬ 
schnitt entschieden ein höherer ist, als gewöhnlich von den Niederungs¬ 
rassen angenommen wird. Allerdings drücken die Molkereien darauf, dass 
besser gefüttert wird, aber das können Polizeiverordnungen auch. Wer 
eine geringer procentige Milch liefert, ist damit noch keineswegs als Fälscher 
gehrandmarkt und kann nicht wegen Nahrungsmittelfälschung bestraft 
werden, wenn nämlich die Stallprobe ergiebt, dass seine Kühe in der That 
so schlechte Milch liefern. Aber man kann bestimmen, dass seine Milch 
nicht marktfähig ist, dann wird er schon besser füttern. Will man sich 
umfangreichere Vorarbeiten ersparen, so müsste der in den Grundsätzen 
angegebene Satz von 2*7 Proc. als Mindestsatz angenommen werden. Mehr 
als die Hälfte der Verdener Marktmilch erreichte sogar im Winter diesen 
Mindestsatz nicht. Sollte man da nicht zu der Ueberzeugung kommen, 
dass sich auch für unseren Bezirk der Erlass einer Milchpolizeiverordnung 
empfiehlt? 

Die zweite Frage ist, ob dieselbe ohne zu grosse Kosten durchführbar 
ist Nun ich meine, das kann keinem Zweifel unterliegen. Der Polizist 
braucht nur mit Milchwage und eventuell dem Feser-Dietzsch’schen 
Lactoskop ausgerüstet zu sein, ausserdem ist in jeder Stadt ein Gerber’scher 


*) Sohlosamann: Ueber Milch und Milchregulative. Deutsche med. Wochen¬ 
schrift 1900, Nr. 29. 
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Fettbestimmungsapparat zu beschaffen und etwa ein Apotheker mit der 
Untersuchung zu beauftragen, eine Milch wage muss derselbe natürlich auch 
haben. Wenn die Leute erst wissen, dass sie controlirt werden, wirdes 
bald nicht mehr allzu häufig nöthig sein, Fettbestimmungen auszuführen. 

Ich möchte also folgende Schlusssätze Vorschlägen: 

1. Es empfiehlt sich, für unseren Regierungsbezirk eine Polizeiverord¬ 
nung über den Verkehr mit Milch zu erlassen. Dieselbe hat sich 
im Allgemeinen den in dem Ministerialerlass vom 27. Mai 1899 auf¬ 
gestellten Grundsätzen anzuschliessen. 

2. Es ist ein Fettgehalt von mindestens 2*7 Proc. (eventuell etwas 
höher, jedenfalls aber nicht niedriger) zu fordern. 

3. Halbmilch ist vom Verkehr ganz auszuschliessen. 

4. Eine zweimal jährlich stattzufindende thierärztliche Untersuchung 
des Milchviehes, welches Verkaufsmilch liefert, ist zu fordern, weil 
anderenfalls die in den Grundsätzen enthaltenen Bestimmungen über 
Tuberculose nicht durchführbar sind. 

5. Jede Erkrankung an Cholera, Typhus, Scharlach und Diphtherie in 
dem'Haushalte eines Milchlieferanten oder Händlers ist sofort der 
zuständigen Polizeibehörde und dem beamteten Arzt unter Mit¬ 
theilung der Thatsache, dass Milchabgabe stattfindet, anzumelden. . 

6. Eb empfiehlt sich, in die Polizeiverordnung etwas detaillirtere Bestim¬ 
mungen über Reinhaltung der Kühe, Säuberung der Hände des 
Melkers vor dem Melkacte, sowie die Bestimmung, dass die Verkaufs- 
milch sofort nach dem Melkacte zu kühlen ist, aufzunehmen. 
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Der gegenwärtige Standpunkt in der Bekämpfung 
des Kindbettflebers. 

Von Dr. Paul Schenk, Berlin. 


Eine Krankheit, die wir erfolgreich bekämpfen wollen, müssen wir 
ihrem Wesen nach genau erkannt haben. Wir haben in der Bekämpfung 
der Diphtherie, der Tuberculose einen so grossen Schritt nach vorwärts 
gethan, weil wir bei diesen beiden Krankheiten die Krankheitserreger und 
die Verhältnisse, unter denen sie am üppigsten gedeihen, durch sorgfältiges 
Studium kennen gelernt haben. In der Erkenntniss des Kindbettfiebers ist 
in dem halben Jahrhundert Beit 1847, wo der geniale Semmelweis die 
Natur desselben ergründete, ein wesentlicher Fortschritt kaum zu verzeichnen. 
Dennoch haben sich die Erkrankungs- und Sterbefalle an Kindbettfieber 
ganz wesentlich vermindert und sinken noch immer dort, wo aus den 
grundlegenden Anschauungen von Semmelweis die richtigen Folgerungen 
gezogen werden. 

Die Bekämpfung des Kindbettfiebers ist fast ausschliesslich Sache der 
Aerzte und Hebammen. Die Betheiligung anderer Factoren der öffentlichen 
Gesundheitspflege ist nur nebensächlicher Natur. Trotzdem dürfte eine 
Skizzirung des gegenwärtigen Standpunktes unseres Wissens über die Ver¬ 
hütung des Kindbettfiebers auch für den Leserkreis dieser Zeitschrift nicht 
ohne Interesse sein. Denn der Procentsatz der an Kindbettfieber im Deut¬ 
schen Reiche jährlich sterbenden Frauen ist noch immer ein verhältniss- 
mässig hoher. 

Was ist Kindbettfieber und wie kommt es zu Stande? 

Das Kindbettfieber ist eine Varietät der Wundinfectionskrankheiten, 
eine Art „Blutvergiftung“. Nach der Geburt ist die Gebärmutterinnenfläche 
eine grosse Wunde; am Muttermunde, in der Scheide, am Scheidenausgange 
befinden sich in der Regel, namentlich bei Erstgebärenden, Verletzungen. 
AJle diese wunden und verletzten Stellen heilen in der grossen Mehrzahl, ohne, 
abgesehen von der Wundabsonderung, den Organismus anders als durch 
vorübergehende mässige Temperatursteigerung krankhaft zu beeinflussen. 
Die leichten, schnell vorübergehenden Temperatursteigerungen, welche in 
den ersten Tagen jedes auch normalen Wochenbettes stattzufinden pflegen, 
fallen, soweit sie 38° bis höchstens 38*5° nicht übersteigen, nicht unter den 
Begriff „Kindbettfieber“, sondern werden unter die Rubrik „Fieber im 
Kindbett“ gebracht. Sie werden als Folge der Resorption der bei der Rück¬ 
bildung der Gebärmutter entstehenden Zersetzungsstoffe als „Resorptions¬ 
fieber“ aufgefasst. Von Kindbettfieber sprechen wir nur dann, wenn eine 
schwere, auf Infection der durch die Geburt gesetzten Wunden beruhende 
Allgemeinkrankheit vorliegt. Nur diese schweren Formen werden dort, wo 
Anzeigepflicht für infectiöse Krankheiten besteht, als anzeigepflichtig er- 
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achtet. Im Princip können wir sie jedenfalls von den leichteren Formen, 
welche in längerer oder kürzerer Zeit in Genesung endigen, bisher nicht 
scheiden. Anscheinend sind Entstehungsweise und Krankheitserreger für 
die leichten und schweren Formen die gleichen. Man hat wohl die Ansicht 
aufgestellt, dass die leichteren Formen durch Fäulnissgifte, die schweren 
durch das Eindringen belebter Krankheitserreger in den Körper hervor¬ 
gerufen würden. Im ersten Falle würde es sich also um eine Intoxication 
und nur im letzteren im eigentlichen Sinne um eine Infection handeln. 
Doch tritt eine Vermischung beider Processe häufig ein. Daher lässt sich 
eine sichere Grenze zur Zeit nicht ziehen. Die schweren Formen des Kind¬ 
bettfiebers verlaufen im Allgemeinen unter dem Bilde des Fäulniss- oder 
Eiterfiebers und führen meist zum Tode. Wir sind noch nicht in der 
Lage, für jede der wechselnden Formen, unter denen das Kindbettfieber 
auftritt, einen bestimmten Spaltpilz verantwortlich zu machen. 

Das Kindbettfieber ist, wie die Blutvergiftung, einmal ausgebrochen, 
schwer zu bekämpfen und spottet häufig allen therapeutischen Versuchen. 
Ihre besten Erfolge erzielt die Bekämpfung hier noch mehr wie bei anderen 
Krankheiten auf dem Gebiete der Prophylaxe. 

Die Gefahr einer Infection liegt bei jeder Wöchnerin besonders nahe, 
weil die Wundfläche eine so grosse ist, und das aufgelockerte, blutreiche 
Gewebe die günstigsten Bedingungen für die Aufsaugung und Vermehrung 
von infectiösem Material bietet. Die Prädilectionsstelle für den Eintritt der 
Infectionserreger in den Organismus ist bei tödtlichen Kindbettfieberfallen 
diejenige Stelle der Gebärmutter, wo die Nachgeburt sass. Die von Damm¬ 
rissen oder Scheidenverletzungen ausgehenden Infectionen sind selten und 
pflegen local zu bleiben. Tritt dagegen eine Allgemeininfection ein, so 
verbreitet sich die Infection von dem primären Infectionsherd hauptsächlich 
auf dem Wege der Lymph- oder Blutbahn. Der erstere Weg ist der ge¬ 
wöhnliche. 

Als infectiöses Material kommen alle in Zersetzung begriffenen organi¬ 
schen Substanzen in Frage. Besonders gefährlich sind Leichentheile, vor¬ 
züglich von an Blutvergiftung Verstorbenen, Eiter, Krebsjauche, faulende 
Reste von Fehlgeburten und, was besonders wichtig ist, der Wochenfluss 
erkrankter Wöchnerinnen, in minderem Grade aber auch schon der ge¬ 
sunder Wöchnerinnen in den späteren Tagen des Wochenbetts, ferner die 
Krankheitsstoffe von Wundrose, Diphtherie, Scharlach. Es ist das unsterb¬ 
liche Verdienst von Semmelweis, mit aller Entschiedenheit darauf hin¬ 
gewiesen zu haben, dass der Infectionsstoff den Frauen in der weitaus 
grössten Zahl der Fälle durch die Hand des untersuchenden Arztes oder 
der untersuchenden Hebamme von aussen zugeführt wird. „Wir sind ge- 
nöthigt“, sagt Semmelweis in seinem offenen Briefe an sämmtliche Pro¬ 
fessoren der Geburtshülfe, „das erdrückende Geständniss abzulegen, dass es 
keine zweite Krankheit giebt, welche so massenhaft nur durch die Schuld 
der Aerzte erzeugt worden wäre, als das Kindbettfieber erzeugt wurde. 
Der Menschenfreund kann sich nur mit der Wahrheit trösten, dass es, die 
Blattern ausgenommen, aber auch keine dritte Krankheit giebt, deren Ver¬ 
hütung so vollkommen in der Macht des Arztes läge als die Verhütung des 
Kindbettfiebers. tt Wenn Semmelweis die Hebammen hier nicht erwähnt, 
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welche doch ihren vollgemessenen Antheil an Erzeugung und Verhütung 
des Kindbettfiebers haben, so hat dies seinen Grund darin, dass Semmel¬ 
weis 1 ) die für seine Entdeckung grundlegenden Erfahrungen an der für 
den Unterricht von Aerzten bestimmten Abtheilung des Wiener Gebär¬ 
hauses machte. Diese Abtheilung zeigte im Gegensatz zu der der Aus¬ 
bildung von Hebammen dienenden eine erschreckend hohe Sterblichkeit an 
Kindhettfieber. Sie betrug hier regelmässig über 6 Proc., zeitweise sogar 
über 10 Proc., ja über 15 Proc. der Entbundenen und stieg in anderen ähn¬ 
lichen Anstalten gar auf 25 Proc., während sie sich an der Ahtheilung für 
Hebammen im Durchschnitt unter 4 Proc. hielt. Wie Semmelweis durch 
einwandsfreie Statistiken bewies, war der Hauptgrund für diese auffallende 
Erscheinung in der mangelhaften Händedesinfection der untersuchenden 
Aerzte zu finden. Neben dem geburtshülflichen Unterricht hatten die be¬ 
treffenden Aerzte gewöhnlich gleichzeitig Curse in der Leichenzergliederung 
und in der Chirurgie und gefährdeten daher bei unzureichender Reinigung 
der Hände die Gebärenden durch ihre Untersuchung aufs Aeusserste. 

Von Momenten, welche die Entstehung der Jnfection begünstigen, sind 
besonders zu nennen: abnorm lange Geburtsdauer, schwierige Geburt, welche 
schwerere und zahlreichere Verletzungen an den Geschlechtstheilen herbei¬ 
führt. Daher sind besonders die Erstgebärenden gefährdet. Ferner er¬ 
leichtert grosser Blutverlust bei der Entbindung sowie eine schlechte Con¬ 
stitution der Gebärenden das Zustandekommen einer schweren Infeotion. 
Der Sitz der Nachgeburt in der Nähe des Muttermundes begünstigt die 
Aufnahme von Infectionsstoffen. 

Neben den durch Infection von aussen hervorgerufenen und in jedem Falle 
dem betreffenden Arzte oder der betreffenden Hebamme oder in seltenen 
Fällen, wie wir noch sehen werden, anderen unberufenen Helfern oder der 
Frau selbst zur Last zu legenden Fällen von Kindbettfieber führte Semmel¬ 
weis und führt man noch heute einige Fälle der Krankheit auf „Selbst- 
infection“ zurück. Der Name „Selbstinfection“ ist durchaus geeignet, ganz 
falsche Vorstellungen zu erwecken. LogischerWeise muss man unter „Selbst- 
infection“ verstehen, dass die Krankheitserreger nicht bei Gelegenheit von 
Manipulationen, welche aus Anlass der Geburt vorgenommen werden, von 
aussen an die Infectionsstelle gebracht werden, sondern in den Geschlechts¬ 
organen bereits vorher vorhanden sind und ohne mechanische Einwirkung 
von aussen zur Wirkung gelangen. Vorher für den Körper unschädlich, 
schafft ihnen der Geburtsvorgang die Möglichkeit, krankmachend zu wirken 
in zweifacher Weise: indem er ihnen einmal zahlreiche directe Eingangs¬ 
pforten in die Circulation öffnet und indem er ihnen andererseits in dem 
aufgelockerten, zerfallenden, zerquetschten Gewebe sowie in den fäulniss- 
fähigen, abgestorbenen Bestandteilen des Wochenflusses einen günstigen 
Nährboden bereitet. Wir wissen, dass in jeder weiblichen Scheide in der 
Regel zahlreiche kleinste Pilze vorhanden sind. Die bei der Geburt keimfreie 
Scheide neugeborener Mädchen wird schon in den ersten Tagen nach der 
Geburt von zahlreichen Spaltpilzen besiedelt. Bei Gelegenheit des Stuhl¬ 
ganges und namentlich beim Beischlaf oder bei der Masturbation wird die 
schon vorhandene, aus der Luft stammende Mikroorganismenfiora sehr leicht 
um neue Arten oder wenigstens um neue Individuen bereichert. 
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Nach allem, was wir gegenwärtig wissen, setzt der äussere Muttermund 
dem weiteren Vordringen dieser Keime eine Grenze. Die Höhle der gesunden 
Gebärmutter selbst ist als keimfrei anzusehen (Menge 9 ), S. 158). Diese 
Erscheinung hängt, abgesehen von den anatomischen Verhältnissen, damit 
zusammen, dass das Scheidensecret, namentlich in der Schwangerschaft, 
sauer reagirt, während m der Gebärmutter eine alkalische Secretreaction 
vorhanden ist. Auch ist der Zugang zur Gebärmutter während der 
Schwangerschaft durch einen zähen Secretpfropf verschlossen. Die in der 
Scheide normal vorhandenen zahlreichen Keime sind indessen so gut wie 
immer ungefährlich. Durch viele Versuche ist festgestellt, dass, abgesehen 
von den Erregern der Trippererkrankungen, etwa in die Scheide gelangende 
Krankheitserreger durch die natürliche Scheidenabsonderung in verhältniss- 
mässig kurzer Zeit, in der Norm in 10 bis 23, längstens aber in 48 Stunden 
vernichtet werden (Krönig 2 ), S. 19). Das Scheidensecret übt zu jeder 
Zeit des Lebens eine experimentell nachweisbare bacterienfeindliche Wir¬ 
kung aus. Während der Schwangerschaft ist diese Wirkung am kräftigsten. 
Bei einigen Untersuchungen sind allerdings vereinzelt Krankheitserreger in 
der Scheide gefunden worden, doch zeigten sich dieselben nur in ganz ver¬ 
einzelten Fällen noch fähig, eine Infection zu veranlassen. Es ist daher 
auch nicht anzunehmen, dass, wie Zweifel will, der bis zum Ende der 
Schwangerschaft fortgesetzte sexuelle Verkehr öfter die Veranlassung giebt 
zur Deponirung von Infectionskeimen in der Scheide, welche ihrerseits durch 
„Selbstinfection“ zu schweren Kindbettfiebern führen. Bei 195 untersuchten 
Schwangeren fand Döderlein 3 ) im Scheidensecret nur in acht Fällen 
Streptococcen, d. h. jene für gewöhnlich Eiterung bewirkenden Spaltpilze, 
denen für die Entstehung des Kindbettfiebers nach den heutigen Kenntnissen 
die grösste Bedeutung beigelegt wird. Nur in fünf von diesen acht Fällen 
erwiesen sich die Streptococcen bei genauer Untersuchung als bei Thieren 
krankmachend. Walthard 4 ) fand allerdings in 27 Proc. der von ihm 
untersuchten Secrete der Scheiden Schwangerer Streptococcen. Auch die 
von ihm gefundenen Streptococcen waren jedoch in ihrer Infectionskraft 
sehr geschwächt. Neben anderen Keimen wies Walthard ferner häufig 
in der Scheide das Bacterium coli commune nach, dessen eigentliche 
Heimath der untere Theil des Darmes ist. Auch das Bacterium coli ist in 
bisher noch vereinzelten Fällen von Kindbettfieber entweder als ganz 
alleiniger Mikroorganismus oder neben spärlichen Eitercoccen in ganz über¬ 
wiegender Menge vorhanden gewesen. Diese Thatsache beweist die Gefähr¬ 
lichkeit des Bacterium coli für die Geschlechtsorgane der Wöchnerinnen und 
fordert dringend auf, bei Reinigung des Dammes in der Richtung vom 
Scheideneingang nach dem After zu vorzugehen, nicht etwa umgekehrt. 
Ob auch die gesunde Harnröhre bisweilen Eitercoccen und das Bacterium 
coli beherbergt, ist eine Frage, die noch nicht ganz einwandsfrei beant¬ 
wortet wurde, wahrscheinlich aber durch weitere Untersuchungen in be¬ 
jahendem Sinne entschieden werden wird. Damit wäre natürlich die 
Möglichkeit gegeben, dass die genannten Infectionserreger bei der Ent¬ 
leerung des Urins am Scheideneingange abgelagert werden, von wo sie auch 
mit aseptischem Finger bei der inneren Untersuchuug in die Gebärmutter¬ 
höhle hinaufgetragen werden können. Auch vermögen die Spaltpilze ohne 
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fremden Eingriff in Folge ihres Wachsthums — eine Eigenbewegung be¬ 
sitzen die hier in Frage kommenden Mikroorganismen, speciell die Strepto¬ 
coccen, nach unseren gegenwärtigen Kenntnissen nicht — von tiefer 
gelegenen Partieen der Geschlechtstheile zu höheren zu gelangen. Wenn 
die Eitercoccen auf günstigem Nährboden wuchern, so vermögen sie wohl 
in 48 Stunden sich um ein halbes Meter in der Fläche auszudehnen 
(Krönig 9 ). Der Wochenfluss der Frischentbundenen ist aber im Gegen¬ 
satz zu dem Scheidensecret der Schwangeren und Kreissenden für die be¬ 
treffenden Pilze ein nicht ungünstiger Nährboden. Freilich werden auch 
die aus dem Urin stammenden und in die Scheide gelangenden Keime nicht 
ihre volle Infectionswirkung besitzen, da die saure Reaction des Urins 
ihrem Gedeihen nicht zuträglich ist. 

Auch bleibt immer äu bedenken, dass Infectionserreger wie die Eiter¬ 
coccen und das Bacterium coli nur dann im Stande sind, ihre krankmachende 
.Wirkung zu üben, wenn sie Eingangspforten in das Gewebe offen finden. 
Unter gewöhnlichen Verhältnissen ist bei normalen Entbindungen diese In- 
fectionsmöglichkeit aller Wahrscheinlichkeit nach nur bis 48 Stunden nach 
der Entbindung gegeben. Zu bedenken bleibt ferner, dass die eingedrungenen 
Mikroorganismen nur dann die Möglichkeit haben zu gedeihen und sich zu 
vermehren, wenn sie im Stande sind, sich im Kampfe mit den Zellen des 
Körpers siegreich zu behaupten. 

Ausser den Eitercoccen und dem Bacterium coli commune hat man 
noch gewisse, für gewöhnlich bei Luftabschluss gedeihende Bacterien in 
Verdacht, dass sie gelegentlich Kindbettfieber erzeugen. 

In einem ganz eigenartigen Verhältnis zum Kindbettfieber steht der 
Erreger der Trippererkrankungen, der Gonococcus Neisser. Er nimmt in 
seinen Existenzbedingungen eine Ausnahmestellung gegenüber den erwähnten 
anderen Krankheitserregern ein. Er findet seinen Weg auch durch die 
unverletzte Schleimhaut, ihm vermag weder Scheiden- noch Gebärmutter- 
ßecret etwas anzuhaben, ihn hält die Enge des geschlossenen Muttermundes 
von weiterem Vordringen nicht ab. Der Entbindungsvorgang erregt in den 
Geschlechtsorganen bereits vorhandene, in einem gewissen Ruhezustände 
befindliche Gonococcen zu einem frischen Leben und facht in alten abge¬ 
kapselten Herden von Trippereiter ein neues Feuer an. Bei einer tripper¬ 
kranken Frau müssen wir also in gewissem Sinne die Möglichkeit einer Selbst- 
infection bei Gelegenheit der Entbindung zugeben. Wie wir jetzt wissen, 
vermag nämlich der Gonococcus nicht bloss auf und in der Schleimhaut zu 
leben, sondern auch tiefere Gewebsschichten zu inficiren und zur eitrigen 
Einschmelzung zu bringen; ja er geht sogar bisweilen in das Blut über 
und erzeugt an entfernten Stellen, in den Gelenken, am Herzen Krankheits¬ 
herde. So kann also auch der Gonococcus Kindbettfieber erzeugen. Einige 
Geburtshelfer, unter ihnen Olshausen 5 ) (S. 863), sind allerdings der An¬ 
sicht, dass die durch den Gonococcus erzeugten krankhaften Störungen des 
Wochenbettes nicht zum Kindbettfieber gehören. Olshausen begründet 
seine Ansicht hauptsächlich damit, dass der Gonococcus zur Invasion in den 
Körper keiner Wunde bedarf. Wir müssen den auf Ueberschwemmung des 
Körpers mit Gonococcen beruhenden Krankheitsformen bei Wöchnerinnen 
auch insofern eine Sonderstellung anweisen, als sie nicht bei gesunden, 
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sondern nur bei bereits kranken Frauen sich finden. Als „reinstes Beispiel 
der Selbstinfection“ (Sänger) kann die Steigerung und Verbreitung, welche 
die Trippererkrankung im Wochenbett häufig erfährt, eigentlich doch nur 
mit dem Vorbehalt gelten, dass diese Frauen vorher noch nicht mit Gono- 
coccen inficirt waren. Und dieser Vorbehalt sieht einer reservatio mentalis 
täuschend ähnlich. Sicher ist, dass diese Art von „Selbstinfection tf nur 
dann zu verhüten wäre, wenn man die Trippererkrankung vor der Geburt 
zur Ausheilung brächte. Das wird sich für gewöhnlich nur äusserst 
schwierig oder gar nicht erreichen lassen. Uebrigens pflegen die auf Gono- 
cocceninfection beruhenden Erkrankungen im Wochenbett für gewöhnlich 
nicht zum Tode zu führen. 

Die auf der Resorption von Fäulnissproducten, auf Intoxication be¬ 
ruhende Art des Kindbettfiebers kommt in seltenen Fällen ebenfalls spontan 
vor, ohne dass eine grob mechanische Einbringung der Fäulnisserreger von 
aussen in den Körper bei Gelegenheit der Entbindung stattgefunden hätte. 
Das ist dann eigentlich keine Selbst-„Infection“, sondern eine Selbst-„Intoxi¬ 
cation tf . Fäulnisserregende Bacterien im engeren Sinne scheinen in der 
Scheide der Schwangeren nicht dauernd vorzukommen (Menge 9 ), S. 120). 
Das ist immerhin auffallend, da der ganz in der Nähe des Scheideneinganges 
belegene Darmcanal diese Pilze dauernd in der grössten Menge beherbergt. 
Jedenfalls kann es uns nicht Wunder nehmen, wenn das durch die nach 
der Entbindung auftretenden Rückbildungsprocesse gelieferte abgestorbene 
Material oft genug der Fäulniss anheimfällt selbst bei Beobachtung aller 
Vorsichtsmaassregelu. Doch damit diese Fäulniss krankmachend wirke, 
Kindbettfieber erzeuge, ist eine Resorption der Fäulnissproducte erforder¬ 
lich. Die in unserem Darmcanal Tag für Tag vor sich gehenden Fäulniss- 
processe beeinflussen den Organismus erst dann in krankhafterWeise, wenn 
die normale Ausscheidung gestört ist. Oft genug fault eine im Mutterleibe 
abgestorbene Frucht und wird in faulem Zustande ausgestossen, ohne dass 
dadurch Kindbettfieber entstände. Wenn die Verhältnisse günstig liegen, 
so wird durch den ganzen Vorgang überhaupt kein Fieber erzeugt. Sind 
keine Verletzungen vorhanden, so resorbirt eben die Gebärmutter nur in 
Ausnahmefällen etwas von den fauligen Stoffen. Die wunde Gebärmutter der 
Frischentbundenen besitzt allerdings eine sehr grosse Resorptionsfähigkeit 
Andererseits ist jedoch der Abfluss des Wochensecrets ein ziemlich freier, 
so dass die Flüssigkeit auf der Oberfläche der Wunde kaum unter einem 
nennenswerthen Druck steht (K r ö n i g 9 ), S. 243). Bei Hinderung des 
Abflusses ist die Gefahr einer ausgiebigen Resorption und der dadurch be¬ 
dingten Entstehung von Kindbettfieber per intoxicationem natürlich eine 
grosse. Bleiben bei einer Entbindung Eihautreste oder Blutgerinnsel zu¬ 
rück, sterben Theilchen der Geschlechtsorgane in Folge starker Quetschung 
durch den Kindeskopf oder das Operationsinstrument ab, so kann auch hier 
Fäulniss eintreten, ohne dass die Fäulnisserreger durch die Finger oder 
durch das Operationsinstrument in die Geschlechtsorgane gebracht sind. 
Doch hält sich das in solchen Fällen auftretende „Resorptionsfieber a meist 
in mässigen Grenzen und pflegt nach Entfernung des faulenden Materials 
auffallend schnell zu schwinden. Doch kann sich auch secundär auf dem 
durch die Fäulniss vorbereiteten Boden eine schwere Infection entwickeln. 
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Viele Fälle von angeblicher „Selbstinfection“ erklären sich jedenfalls 
so, dass zwar nicht der Arzt oder die Hebamme, wohl aber die betreffende 
Frau selbst oder eine gute, den Hebammen ins Handwerk pfuschende 
Freundin die Uebertragung des infectiösen Materials vermittelt. Fälle, wo 
nicht nur Hebammen, sondern auch andere Frauen zur Feststellung der 
Lage des Kindes und des Fortschrittes der Geburt sich selbst mit un¬ 
gereinigten Fingern untersuchen, scheinen gar nicht so selten zu sein. 
Gerade bei Geburten, die ohne Hülfe verlaufen, im Freien, auf der Strasse, 
in Droschken vor sich gehen, bei den den Schwangeren ganz überraschend 
kommenden Sturzgeburten kann es sich ereignen, dass während oder gleich 
nach der Geburt nicht ganz saubere Finger oder Wäsche die Uebertragung 
von krankheiterregendem Material auf die inneren Geschlechtsorgane ver¬ 
mitteln. Winckel 6 ) fand bei Sturzgeburten, welche halb oder ganz ent¬ 
bunden in die Anstalt kamen, einen höheren Procentsatz von fieberhaften 
Wochenbetterkrankungen als bei den in der Anstalt Entbundenen. Auf 
jeden Fall liegen bei diesen präcipitirten Geburten verschiedene Möglich¬ 
keiten vor, um die Einbringung des Infectionsstoffes in die Geschlechts¬ 
organe auf die gewöhnliche grob mechanische Weise von aussen zu erklären 
und eine wirkliche „Selbstinfection“ ohne äussere Einwirkung recht un¬ 
wahrscheinlich zu machen. Diese Fälle von Selbsteinimpfung des Kindbett¬ 
fiebers werden sich kaum jemals ganz verhüten lassen. Es müsste denn 
sein, dass die Grundsätze der zum gesundheitsgemässen Leben erforderlichen 
Sauberkeit, namentlich auch einer gewissen „mikroskopischen" Sauberkeit 
in den weitesten Volkskreisen einmal zur allgemeinen Geltung gelangten. 

Mit aller Entschiedenheit muss daran festgehalten werden, dass zwar 
Kindbettfieber in seltenen Fällen auch ohne jeden Eingriff in die Geschlechts- 
theile gewissermaassen „spontan" Vorkommen kann, dass aber bisher diese 
Möglichkeit der spontanen Entstehung eigentlich noch in keinem einzigen 
zum Tode führenden Falle zur unzweifelhaften Gewissheit erhoben worden 
ist. Es sind allerdings einzelne Fälle beobachtet, wo Kreissende mit engem 
Becken unentbunden und ohne dass sie von Geburtshelfern oder sonst 
jemand untersucht worden wären, zu Grunde gegangen sind (Thorn 7 ), 
S. 10). Doch kann ein Skeptiker in diesen Fällen annehmen, dass die 
Krankheit der Kreissenden durch Selbstuntersuchung eingeimpft worden 
ist. Solche Fälle, wo nachweislich Hände oder Instrumente auf die eine 
oder die andere Art in den Genitalien der Gebärenden thätig gewesen sind, 
dürfen, selbst wenn alle Maassregeln der Asepsis gewahrt blieben, nicht 
zum Beweis für das Vorkommen der Selbstinfection herangezogen werden. 
Mit Recht erinnert Thorn daran, dass die Chirurgen, selbst wenn sie im 
Gebiete des Darmes operiren, niemals von Selbstinfection sprechen, falls 
der Patient eine schwere Wundkrankheit acquirirt (S. 22). Und doch liegen 
hier die Bedingungen für das Zustandekommen einer „Selbstinfection" ent¬ 
schieden günstiger als in den Geschlechtsorganen. Diejenigen gehen zweifel¬ 
los zu weit, welche der Selbstinfection einen nennenswerthen Einfluss auf 
die Mortalität an Kindbettfieber zusohreiben wollen. Semmelweis J ) 
(8. 110 und 272) meinte seiner Zeit, dass bei Beobachtung der Prophylaxe 
des Kindbettfiebers vielleicht 0'25, höchstens aber 0*68 Proc. der Wöch¬ 
nerinnen an Kindbettfieber in Folge „unverhütbarer“ Selbstinfection zu 

Vierteljfthrsschrift für Gesundheitspflege, 1901. lg 
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Grunde gehen würde. Diese Zahlen sind nach dem gegenwärtigen Stande 
in der Bekämpfung des Kindbettfiebers sicher zu hoch. Denn zur Zeit ist 
die Mortalität an Kindbettfieber in unseren Entbindungsanstalten auf 0‘2 
bis 0*1 Proc. gesunken. Von diesen Todesfällen können aber auf jeden 
Fall selbst von den eifrigsten Anhängern der Selbstinfection nur verschwin¬ 
dend wenige als auf „Selbstinfection** beruhend angesprochen werden. 

Spielte die Uebertragung von Krankheitskeimen durch die Luft bei der 
Entstehung des Kindbettfiebers eine einigermaassen wichtige Rolle, so 
müsste unser ganzes bisheriges Bemühen um die Verhütung der Krankheit 
so gut wie erfolglos geblieben sein. Und doch sind speciell in den Ent¬ 
bindungsanstalten die glänzendsten Erfolge erzielt worden, ohne dass man 
je den von vornherein aussichtslosen Versuch gemacht hätte, die Luft der 
Wöchnerinnenzimmer von den in ihr enthaltenen Krankheitsstoffen zu be¬ 
freien. Dagegen hat man bereits wiederholt die Ausbreitung von Kindbett- 
fieberepidemieen mit promptem Erfolge dadurch verhindert, dass man jede 
innere Untersuchung unterliess. 

A priori wird man zugeben müssen, dass die Möglichkeit einer Infection 
durch die Luft bei den durch die Geburt gesetzten Wunden in den ersten 
Tagen des Wochenbettes eher denkbar ist, als bei den Wunden am übrigen 
Körper. Denn, wie bereits ausgeführt, stellt der Wochenfluss einen günstigen 
Nährboden für krankmachende Keime dar. Und einen den Scheideneingang 
abschliessenden Verband kann man den Kreissenden und Wöchnerinnen 
nicht anlegen. In der Chirurgie ist man indessen von dem luftreinigenden 
Spray mit desinficirenden Flüssigkeiten bei Operationen längst abgekommen, 
weil man auch ohne denselben die Wunden reactionslos heilen sah. Per 
analogiam schliessend, wird man der Luftinfection auch bei Kreissenden 
und Wöchnerinnen keine grosse Bedeutung beimessen. 

Ebenso ist die Umgebung, in welcher die Frau niederkommt und ihr 
Wochenbett abhält, für den Verlauf des letzteren von geringer Bedeutung. 
Bokelmann 8 ) sagt drastisch, aber mit Recht (a. a. 0., S. 7): „Der un- 
gesäuberte Fussboden, die schmutzstarrenden Möbel, soweit solche vor¬ 
handen sind, ja selbst die in monatelangem Dienst ergraute Bettwäsche und 
das inter faeces et urinas ehrwürdig gewordene, in allen Farbennuancen 
spielende Hemd der Kreissenden, alles das sind Dinge, die auf Auge und 
Nase ihre unliebsamen Einflüsse äussern können, aber inficirt wird die 
Kreissende durch alle diese Dinge nicht.** Freilich ist schon der Umstand, 
dass manche Aerzte und Hebammen sich nicht zu überwinden vermögen, 
in dem Schmutze einer solchen elenden Häuslichkeit stundenlang bis zur 
glücklichen Beendigung der Geburt geduldig auszuharren, Grund genug, 
um derartige Missstände durch Unterbringung der Bedürftigsten aller 
Kreissenden in die nach Brennecke’s 9 ) Vorschlag vielfach eingerichteten 
Wöchnerinnenasyle zu beseitigen. Der Wunsch, die Geburt möglichst schnell 
zu beendigen, dürfte sonst leicht zu operativen Eingriffen führen, die 
gerade unter diesen Umständen der Wöchnerin oft verhängnisvoll werden 
könnten. 

Aus allem bisher Gesagten erhellt, dass diejenigen Frauen die meisten 
Chancen haben, vom Kindbettfieber verschont zu bleiben, bei denen nicht 
innerlich untersucht, geschweige denn eine geburtshülfliche Operation aus- 
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geführt worden ist. Vielleicht erklärt sich durch diesen Umstand die 
Thats&che, dass bei den uncivilisirten Völkern das Kindbettfieber so selten 
ist. So sah und hörte Fields während eines 2jährigen Aufenthaltes unter 
den nordamerikanischen Indianern nie etwas von einem Fall von Kindbett¬ 
fieber oder irgend einer eigentlichen Wochenkrankheit (Engelmann 1# ), 
S. 39). Bartels 11 ) führt diese Erscheinung allerdings darauf zurück, dass 
bei den uncivilisirten Völkern ein hoher Grad von Immunität gegen alle 
septischen Erkrankungen besteht. Fi sche 1 ’ s und Dohrn’s Statistiken 
zeigen, dass für die Gebärenden im Allgemeinen die Thätigkeit der Heb¬ 
amme ungefährlicher ist als die des Arztes, und dass die Gefährdung am 
höchsten ist in Gebäranstalten und namentlich in klinischen Anstalten dieser 
Art (T h o r n 7 ), S. 19). Das hat seinen Grund darin, dass die Hebammen 
sehr viel seltener mit infectiösem Material in Berührung kommen als die 
Aerzte. Auch wird der Arzt in der Regel nur bei ernsteren Störungen 
in der Geburt hinzugezogen. In den klinischen Entbindungsanstalten wird 
dieselbe Gebärende zu Unterrichtszwecken von verschiedenen Untersuchern 
und, was besonders schwer ins Gewicht fallt, häufig von ungeübten Unter- 
suchem untersucht und dadurch die Erkrankungsmöglichkeit bedeutend 
gesteigert. Eigentliche Epidemieen von Kindbettfieber wurden erst beob¬ 
achtet, nachdem besondere Entbindungsanstalten oder wenigstens geburts- 
hülfliehe Abtheilungen an Hospitälern zum Unterricht für Aerzte und Heb¬ 
ammen eingerichtet wurden. Trotzdem ist jetzt in den öffentlichen Anstalten 
das Kindbettfieber beinahe verschwunden. Die Mortalität der Gebärhäuser 
an Kindbettfieber ist in der Gegenwart auf 0*2 bis 0*1 Proc. und weniger 
gesunken. Die kühnsten Hoffnungen Semmelweis’ x ) sind hier übertroffen. 
Er hatte ahnend nur zu prophezeien gewagt: wer die Prophylaxe des Kind¬ 
bettfiebers beobachtet, wird die Freude erleben, nicht von Zeit zu Zeit eine 
jede dritte oder vierte Wöchnerin an Kindbettfieber zu verlieren, sondern 
vielleicht erst eine von vierhundert, gewiss aber nicht eine von hundert 
(a. a. O., S. 272). 

Weit höher als in den Entbindungsanstalten sind die Mortalitätszahlen 
leider ausserhalb derselben. Im preussischen Staate insgesammt sterben 
noch alljährlich ca. 4 vom Tausend, d. h. ungefähr 4000 Wöchnerinnen an 
Kindbettfieber. Dazu kommt die nach Brennecke 12 ) zwei - bis dreimal 
so hoch zu veranschlagende Zahl der schwer fieberhaft erkrankten und nur 
langsam genesenden oder vorzeitigem Siechthum verfallenden Frauen. In 
den beiden folgenden Tabellen sind nach Ehlers die Minimalzahlen der 
Sterblichkeit „im Kindbett tf für den preussischen Staat angegeben. Da 
Todesfälle an Kindbettfieber nach Möglichkeit vertuscht werden, so sind 
die gegebenen Zahlen sicher zu niedrig. Für Berlin hat Ehlers 13 ) be¬ 
rechnet, dass von der Mortalitätszahl „im Kindbett u 70 Proc. als Kindbett¬ 
fieber und nur 30 Proc. als nicht infectiös (Tod in Folge von Gebärmutter- 
zerreissung, Verblutung, Krämpfen) anzusehen sind. Mit in die Augen 
springender Deutlichkeit erhellt aus der Tabelle, dass in den Landgemeinden 
die Verhältnisse wesentlich ungünstiger liegen als in den Stadtgemeinden. 
Die besseren Resultate der Gesammtstatistik sind zum grösseren Theil den 
Städten zu danken. Wie den Fortschritten überhaupt, so ist das Land auch 
den Wohlthaten der Antisepsis viel langsamer zugänglich als die Städte. 

18 * 
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Es starben im prenssischen Staate „im Kindbett“: 


Jahr 

In Berlin 

In den Stadtgemeiuden 
excl. Berlin 

In den Landgemeinden 

Zahl 

Procent 

Zahl 

Procent 

Zahl 

Procent 


der Wöchnerinnen 

der Wöchnerinnen 

der Wöchnerinnen 

1886 

206 

0-438 

1579 

0*460 

4461 

0*624 

1887 

180 

0*372 

1534 

0*442 

4283 

0-595 

1888 

183 

0371 

1312 

0*370 

3727 

0*520 

1889 

199 

0*396 

1192 

0*328 

3453 

0*487 

1890 

166 

0*328 

1212 

0'335 

3401 

0*488 

1891 

179 

0*336 

1201 

0*316 

3279 

0*449 

1892 

206 

0-396 

1215 

0-317 

3151 

0*453 

1893 ! 

241 

0*475 

1453 

0*378 

4092 

0*548 

1894 | 

167 

0*341 

1130 

0*374 

3278 

0*487 

1895 

152 

0*314 

1024 

0*310 

2948 

0*420 

1896 i 

148 

0-299 

1006 

0*286 

2878 

0*433 


Die Vertheilung der Sterblichkeit „im Kindbett“ auf die Stadt* und 
Landgemeinden der einzelnen Provinzen erhellt aus der nachstehenden 
Tabelle. 

Es starben „im Kindbett“ Procent der Wöchnerinnen: 


In den 

Provinzen 

Im Jahre 1893 

in den 

Im Jahre 1894 
in den 

Im Jahre 1895 

in den 

Stadt¬ 

gemeinden 

Land¬ 

gemeinden 

Stadt¬ 

gemeinden 

Land¬ 

gemeinden 

Stadt- Land¬ 

gemeinden gemeinden 

OBtpreussen .... 

0*408 

0-651 

0345 

0504 

0*411 

0-490 

Westpreussen . . . 

0*575 

0-831 

0-440 

0*682 

0*346 

0*703 

Berlin. 

0*475 

— 

0*341 

— 

0*314 

— 

Brandenburg . . . 

0*277 

0*433 

0-275 

0*360 

0*329 

0*275 

Pommern. 

0*504 

0-636 

0*312 

0*484 

0*284 

0*394 

Posen. 

0*509 

0*649 

0*404 

0 529 

0*380 

0*488 

Schlesien. 

0*386 

0494 

0*209 

0*411 

0-230 

0*337 

Sachsen . 

0*333 

0*446 

0*232 

0*382 

0*228 

0*494 

Schleswig-Holstein . 

0*294 

0*340 

0*297 

0*283 

0*253 

0*310 

Hannover. 

0*337 

0*597 

0*336 

0*508 

0*295 

0*387 

Westfalen. 

0*382 

0 480 

0*385 

0*409 

0*264 

0*393 

Hessen-Nassau . . . 

0*348 

0*738 

0*201 

0*547 

0176 

0*465 

Rheinland. 

0*351 

0*481 

0*245 

0*379 

0225 

0*377 

Hohenzollern . . . 

— 

0-643 

1*190 

0*596 

0*609 

0*351 


Sehen wir von Hohenzollern ab, wo die kleinen Zahlen von jährlich 
1 bis höchstens 19 Todesfällen im Kindbett einen Schluss nicht zulassen, 
so sind die Sterblichkeitsverhältnisse am ungünstigsten in West- und Ost- 
preussen und in Posen, und zwar in den Landgemeinden regelmässig 
wesentlich schlechter als in den Stadtgemeinden. Betrübend vor allem ist 
die Erscheinung, dass in den ungünstig gestellten Landgemeinden eine Ab- 
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nähme der Sterblichkeit an Kindbettfieber, wenn überhaupt, so nur sehr 
langsam and in sehr geringem Maasse nachweisbar ist. Ehlers 13 ) be¬ 
rechnet für die Frauen im Alter von 25 bis 40 Jahren nach den Zahlen 
eines Zeitraumes von 20 Jahren eine durchschnittliche Sterblichkeit im 
Kindbett in den Stadtgemeinden von 6*78 Proc., in den Landgemeinden 
11'86 Proc. Aus dem Vergleich des ersten und letzten Lustrums dieser 
20 Jahre ergiebt sich für die Stadtgemeinden eine Abnahme um 32*35 Proc., 
für die Landgemeinden nur um 15*06 Proc. Bornträgex 14 ) hat im 
Speciellen für die Landgemeinden und Gutsbezirke des Regierungsbezirks 
Danzig gezeigt, dass eine Abnahme der Todesfälle im Kindbett seit 1876 
gar nicht stattgefunden hat. Durchschnittlich sterben hier 0*74 Proc. der 
Wöchnerinnen. Das war schon so in den siebziger Jahren und ist noch 
jetzt so in den neunziger Jahren. 1895/96 betrug die Sterblichkeit sogar 
0*85 bezw. 0*78 Proc. im Vergleich zu 0*74 bezw. 0*72 Proc. in den Jahren 
1876/77. Im Regierungsbezirk Marienwerder ist es vorgekommen, dass 
einem polnischen Manne fünf Frauen nach einander an Kindbettfieber zu 
Grunde gegangen sind (Bornträger). In den kassubischen Kreisen West- 
preussens steht die Hebammenpfuscherei in üppigster Blüthe. In einzelnen 
Landgemeinden werden 60, 70, ja selbst 100 Proc. der Gebärenden ohne 
Zuziehung von Hebammen entbunden. Die Pfuscherinnen pflegen, um sich 
den Anstrich von Hebammen zu geben, vielfach innerlich zu untersuchen. 
Dabei verstehen sie nichts von wirklicher Desinfection und ermangeln häufig 
jeden Sinnes für Reinlichkeit. Auch ist die Seife in den kassubischen 
Hütten rar. Hebamme oder gar Arzt werden nur in ganz schweren und 
häufig schon „verpfuschten" Fällen zugezogen. Da ist es denn nicht 
wunderbar, dass die Sterblichkeit „im Kindbett“ in der Provinz West- 
preussen am höchsten ist von allen preussischen Provinzen. 

In den culturell tief stehenden, nicht ausschliesslich von Deutschen, 
sondern von einer reichlich mit slavisch - kassubisch - polnischen Elementen 
durchsetzten Bevölkerung bewohnten östlichen Landestheilen ist eine Besse¬ 
rung der Mortalität an Kindbettfieber nur zu erwarten von tiefgehenden, 
weitgreifenden socialen Reformen. Förderung der Niederlassung von Aerzten, 
deren geburtshülfliches Können allen Ansprüchen genügt, und Versorgung 
des tbeilweise nur dünn bevölkerten Landes mit tüchtigen und an Zahl 
genügenden Hebammen steht unter diesen Reformen in erster Linie. Speciell 
die Aerzte können in diesen Gegenden, wo neben Schmutz und Armuth 
und Indolenz auch der Aberglaube, der Fanatismus und der Rassenhass 
weit verbreitet sind, ein gutes Stück cultureller Pionierarbeit leisten. Um 
die allen diesen Uebeln gemeinsame Wurzel auszurotten, muss man das 
materielle und geistige Niveau der Bevölkerung heben. Dazu reicht jedoch 
die angestrengteste Thätigkeit des Arztes und Hygienikers nicht aus. Alle 
betheiligten staatlichen Factoren müssen sich hier zu gemeinsamer, cultur- 
fordernder Arbeit die Hände reichen. 

Aber auch in den westlichen, culturell besser gestellten Provinzen 
Preussens und in ganz Deutschland muss die Sterblichkeit an Kindbett¬ 
fieber noch ganz wesentlich sinken. Wie die Erfahrungen in den Ent¬ 
bindungsanstalten, wo die Gebärenden an sich am höchsten gefährdet sind, 
beweisen, ist eine durchschnittliche Sterblichkeit von 4 pro Mille der Ge- 
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bärenden ausserhalb der Anstalten eine zu hohe. Sie zeigt, dass die 
Wohlthaten der Antisepsis und Asepsis noch lange nicht Allgemeingut der 
Medicinalpersonen geworden sind. Gerade die schweren Infectionen ver¬ 
danken nicht selten dem ärztlichen Eingreifen ihre Entstehung. Auch die 
Thatsache ist von verschiedenen Seiten constatirt, dass durch das unbe¬ 
dingte Vertrauen auf die Wirksamkeit unserer Anti- oder Asepsis der ge¬ 
burtshilfliche Operationseifer der Aerzte eine Steigerung erfahren hat. Und 
durch diesen gesteigerten Operationseifer der Aerzte ist die noch immer 
viel zu hohe Sterblichkeit an Kindbettfieber mitbedingt. Leider ist nach 
dem preussischen Hebammenlehrbuch auch den Hebammen noch immer das 
Operiren in Nothfallen gestattet. Diese Bestimmung musste, im Gegens&ti 
zu anderen Hebammenlehrbüchern, für das Königreich Preussen auch in der 
neuen Auflage des Lehrbuches beibehalten werden wegen der in einigen 
Gegenden des Königreichs noch immer fortbestehenden Schwierigkeit der 
Beschaffung ärztlicher Hülfe. Es wäre besser, diese Schwierigkeit durch 
Gewährung einer staatlichen Zulage an Aerzte, welche sich in den betreffen¬ 
den Gegenden niederlassen, zu beseitigen. Da die missliche Bestimmung 
vorläufig noch besteht, so ist jedenfalls sehr streng darauf zu achten, dass 
die Hebamme nur in den Fällen zur Vornahme der Wendung oder Heraus¬ 
nahme der Nachgeburt in die Gebärmutter eingeht, wo sie die Unmöglich¬ 
keit der rechtzeitigen Beschaffung eines Arztes nachweisen kann. 

Wollen wir das Kindbettfieber nach Möglichkeit verhüten, so müssen 
wir auch die inneren Untersuchungen, nicht bloss die operativen Maass¬ 
nahmen, auf das dringendst Nothwendige beschränken. Ein recht grosser 
Theil von Schwangerschaften gelangt zu einem gedeihlichen Ende, ohne 
dass eine einzige innerliche Untersuchung erforderlich wäre. Namentlich 
durch Crede und Leopold ist das System der äusseren Untersuchung 
so weit ausgebildet, dass es in sehr vielen Fällen eine sichere Diagnose der 
Lage des Kindes und der Beschaffenheit des Beckens gestattet. Auch das 
preussische Hebammenlehrbuch bestimmt, dass die Hebamme öfters und 
aufs Genaueste äusserlich, aber nur selten innerlich untersuchen soll. Muss 
die innerliche Untersuchung geschehen, so soll sie dieselbe so viel als mög¬ 
lich abkürzen. Im Uebrigen lassen sich auch operative innere Eingriffe viel¬ 
fach durch äussere Verfahren: Wendung von aussen, Lageveränderungeo 
der Frauen, Eindrücken des Kindeskopfes in das Becken, entbehrlich machen. 
Ist eine innere Untersuchung oder eine operative Maassnahme unvermeid¬ 
lich, so muss alles, was mit den Geschlechtstheilen der Frau in Berührung 
gebracht wird, sich in peinlich sauberem, aseptischem Zustande befinden. 
Die Hände desjenigen, der sich mit Geburtshülfe beschäftigt, müssen un¬ 
mittelbar nach jeder Berührung infectiösen Materials gründlich gereinigt 
werden. Sie müssen sich eigentlich jederzeit in keimfreiem Zustande be¬ 
finden. 

An die Spitze aller Vorschriften über Händedesinfection muss der 
Grundsatz gestellt werden: die Gründlichkeit der Desinfection, nicht die 
grössere oder geringere keimtödtende Kraft der verwendeten Mittel verbürgt 
in erster Linie den Erfolg. Nach den gegenwärtigen Kenntnissen empfiehlt 
es sich am meisten, zwecks Keimfreimachung der Hände und Arme in der 
folgenden Weise zu verfahren. Die Hände und Arme werden zunächst 
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durch heisses Seifenwasser mittelst kräftigen, mindestens drei Minuten lang 
währenden Bürstens aufs Sorgfältigste gereinigt, darauf folgt ein drei Minuten 
lang währendes Bürsten oder Abreiben mit Lysol- bezw. Seifencresollösung 
oder mit 96proc. Alkohol, der nach Ahlfeld 15 ) durch Zusatz von 5 Proc. 
Schmierseife denaturirt und gleichzeitig schlüpfrig gemacht werden kann. 
Das Abreiben hat vor dem Abbürsten den Vorzug, dass die benutzten 
Flanelllappen nach der Benutzung fortgeworfen werden können. Bürsten 
lassen sich schwer keimfrei machen und noch schwerer auf die Dauer keim¬ 
frei erhalten. Sublimat kommt wegen seiner Giftigkeit für die Hände- 
desinfection speciell in der Hebammenpraxis nicht in Betracht. Auch die 
Carbolsäure hat in den Händen der Hebammen schon so manches Unheil 
angerichtet. Die desinficirte Hand darf vor der Untersuchung nichts be¬ 
rühren. Instrumente sind durch 20 Minuten währendes Kochen in lproc. 
Sodalösung keimfrei zu machen. Die so häufig in Bezug auf Sauberkeit 
arg vernachlässigten Spülrohre sind, um sie dem Auskochen unterwerfen 
zu können, aus Metall oder aus Glas herzustellen. Etwa zur Verwendung 
gelangende Gaze, Watte oder Nähmaterial muss ebenfalls keimfrei sein. 

Ausserdem müssen vor jedem operativen Eingriff die äusseren Ge- 
schlechtstheile mit ihren zahlreichen Schlupfwinkeln für Bacterien sowie 
die Umgebung der Geschlechtstheile, welche sich ja leider in gefährlicher 
Nachbarschaft der Ausgangsöfinung des Darmcanals befinden, durch Waschen 
mit heissem Seifenwasser gereinigt und nach Möglichkeit mit Lysollösung 
desinficirt werden. Speciell sind auch die Schamhaare ein Lieblingssitz der 
Eitercoccen. Die empfindliche Haut der äusseren Geschlechtstheile verträgt 
allerdings weder eine stärkere mechanische Reinigung, noch die Anwendung 
stärker desinficirender Lösungen. Die Keimfreimachung dieser Partieen 
wird daher immer nur unvollkommen gelingen. Um so wichtiger ist es, 
dass Arzt und Hebamme beim Eindringen in die inneren Geschlechtstheile 
die Schamlippen mit der freien Hand weit spreizen, um das Abstreifen der 
äusseren Geschlechtstheile zu vermeiden. Ferner ist es nothwendig, dass 
die Reinigung der Haut der Umgebung der Geschlechtstheile in der Rich¬ 
tung von ihnen weg, nicht auf sie zu erfolgt, also speciell am Damme in der 
Richtung von vorn nach hinten und nicht umgekehrt vom After nach dem 
Scheideneingang. Scheide und Gebärmutter selbst bleiben von einer der 
Untersuchung vorhergehenden oder ihr nachfolgenden Reinigung befreit. 
Die an verschiedenen Kliniken gemachten Erfahrungen haben sogar ergeben, 
dass die Desinfection der Scheide der Kreissenden eher einen etwas erhöhten 
Procentsatz fieberhafter Wochenbetterkrankungen im Gefolge hatte. Nach 
der Summe der vorliegenden Veröffentlichungen scheinen auf die Dauer 
diejenigen Kliniken die besten Resultate zu erzielen, welche von jeder Des¬ 
infection des kreissenden Geburtscanals grundsätzlich Abstand nehmen. 
Die Selbstreinigung der Scheide macht die Anwendung desinficirender Mittel 
überflüssig. Auch verliert die Scheide durch die Bearbeitung mit Des- 
inficientien und gründliches Ausreiben oder Abbürsten ihre natürliche 
Schlüpfrigkeit, so dass eine gewisse Erschwerung der Geburt stattfindet und 
leichter Einrisse und sonstige Verletzungen in der Scheide Vorkommen. Eine 
Desinfection der Scheide vor der Entbindung erscheint daher nicht nur un- 
nöthig, sondern auch unzweckmässig. Von den Händen der Hebamme aus- 


Digitized by LaOOQle 



280 


Dr. Paul Schenk, 


geführt, würde eine solche prophylaktische Aasspülung in den meisen Fällen 
wahrscheinlich mehr infectiöses Material hinein- als herausspülen. Kalten¬ 
bach meinte auf dem dritten Congress der deutschen Gesellschaft für Gynäko¬ 
logie, die präliminare Scheidenausspülung von Seiten der Hebammen sei so 
lange bedenklich, als nicht jede Kreissende von Staats- oder Gemeinde¬ 
wegen mit einem eigenen, sofort nach der Geburt zu vernichtenden Mutter¬ 
rohr ausgestattet würde. 

In den verschwindenden Fällen, wo durch Krankheitsprocesse das 
Wachsthum krankmachender Pilze in der Scheide während der Schwanger¬ 
schaft ermöglicht ist, empfiehlt es sich, diese Gefahr schon in der Schwanger¬ 
schaft zu bekämpfen und möglichst zu beseitigen. 

Die Quintessenz der Bekämpfung des Kindbettfiebers liegt also gegen¬ 
wärtig in der Beschränkung der inneren Untersuchungen und der operativen 
Maassnahmen auf das dringendst Nothwendige und in der gründlichen Des* 
infection aller der Dinge, welche mit den inneren Geschlechtstheilen der 
Frauen während und nach der Entbindung in Berührung kommen. In 
erster Linie etehen dabei die Hände der Aerzte und Hebammen. Durch 
Versuche ist festgestellt, dass selbst eine mit septischem Material ver¬ 
unreinigte Hand durch sorgfältige Reinigung und Desinfection von allen 
Krankheitsstoffen befreit werden kann. Es ist daher nicht nothwendig und 
auch im Allgemeinen nicht üblich, dass ein Arzt, welcher eine Section ge¬ 
macht oder sonst mit zersetzten, eitrigen, jauchenden, brandigen Stoffen 
zu thun gehabt hat, für einige Zeit auf die Ausübung geburtshülflicher 
Thätigkeit verzichtet. Nur muss der erhöhten Verantwortlichkeit dann 
auch eine gründlichere Säuberung und Desinfection entsprechen. 

Dagegen pflegt man noch häufig eine Hebamme, welche in ihrer Praxis 
einen Fall von Kindbettfieber hat, für eine gewisse Zeit von ihrer Berufs- 
thätigkeit zu suspendiren. Das ist eigentlich ein schlechtes Zeichen, denn 
auch bei den Hebammen müsste eine gründliche Desinfection der Hände 
und Instrumente vor ihrem jedesmaligen Gebrauche genügen, um mit Sicher¬ 
heit eine Weiterverbreitung der Krankheit zu verhüten. Man kann auch 
vom streng antiseptischen Standpunkt der ergangenen Reichsgerichtsent¬ 
scheidung nur zustimmen, dass die Hebamme nach dem Nachweis einer 
vollzogenen Desinfection befugt ist, ihre Praxis sofort wieder aufzunehmen 
(Ehlers 18 ), S. 27). Die Desinfection müsste in jedem Falle kostenlos er¬ 
folgen. Denn verschiedentlich wird sich eine Hebamme der Desinfection 
unterziehen müssen in Fällen, wo sie an der Uebertragung des Kindbett¬ 
fiebers unschuldig ist. Bei der Desinfection darf indessen das Hauptgewicht 
nicht auf die Kleider gelegt werden, welche die Hebamme bei der Unter¬ 
suchung oder dem Besuche der erkrankten oder der Krankheit verdächtigen 
Frau getragen hat. Sicherlich wird die Hebamme durch die Ausführung 
der Kleiderdesinfection fast ganz von dem Gefühl der Verantwortlichkeit 
für die in ihrer Praxis vorkommenden Fälle von Kindbettfieber befreit und 
so zu sagen wieder an die längst überwundene Vorstellung einer contagiös* 
miasmatischen Entstehung des Kindbettfiebers gewöhnt. Ist die Hebamme 
mit dem Zweck und der Ausführung der für Hände und Instrumente be¬ 
stehenden Desinfectionsvorschriften gründlich vertraut, so wird sie sich 
hüten, ihre desinficirten Hände vor der Untersuchung mit Schürze oder 
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Kleidern in Berührung zu bringen. Leider aber ist die Wichtigkeit einer 
mit peinlicher Sorgfalt vollzogenen Reinigung und Desinfection bei geburts- 
hülflichen Maassnahmen den Hebammen noch nicht dermaassen in Fleisch 
und Blut übergegangen, wie es wünschenswerth wäre. Wir hören und 
sehen noch oft genug, dass die Hebammen bei ihren inneren Untersuchungen 
irgend ein gerade zur Verfügung stehendes Fett, wie Oel, Butter, Schmalz, 
zum Einfetten der Finger benutzen. Dies Einfetten erscheint für gewöhnlich, 
namentlich bei der Benutzung des schlüpfrigen Lysols zur Händedesinfection, 
unnöthig. Falls es stattfindet, empfiehlt es sich, in Blechtuben auf bewahrte 
Carbolvaseline oder Byrolin (Boroglycerinlanolin) unter aseptischen Cautelen 
zu gebrauchen. 

Unter den häufig schlechten, ja ärmlichen Verhältnissen der Praxis 
kommt den Hebammen manches, was sie anscheinend unverlierbar erlernt 
hatten, oft wieder abhanden. Es ist also, will man das Kindbettfieber erfolg¬ 
reich bekämpfen, auch dafür zu sorgen, dass die Hebammen auf der Höhe 
bleiben, auf der sie nach Absolvirung des Lehrcursus stehen. Das kann auf 
verschiedene Weise geschehen. In erster Linie sind regelmässige Wieder- 
holungs- und Fortbildungscurse *) zu nennen, denen sich alle Hebammen in 
bestimmten Zeiträumen zu unterziehen hätten. Während der Dauer dieser 
Curse hätten die Hebammen Ansprüche auf Tagegelder. Von mehreren 
Seiten wird eine allgemeine Verlängerung des Lehrcursus auf neun Monate 
oder ein Jahr empfohlen. Ferner kommen Hebammenzeitungen und unter 
Leitung des Physicus stehende Hebamroenvereine in Betracht. Ueberhaupt 
ist eine schärfere Ueberwachung und eine entschiedenere Angliederung des 
Hebammenstandes an den ärztlichen Stand von grosser Wichtigkeit. 
Schatz hat für Mecklenburg das Institut der Hebammenaufsichtsärzte ein¬ 
gerichtet. Es ist dem Physicus nicht möglich, 40 bis 50 Hebammen, 
welche häufig weit von ihm entfernt wohnen, eingehend und wenigstens 
theilweise auch direct zu beaufsichtigen. Im Speciellen wird sich ihm nur 
ausnahmsweise Gelegenheit zu ausserordentlichen Musterungen an Ort und 
Stelle bieten. Und doch sind gerade diese unvermutheten Revisionen, wie 
Dietrich 16 ) (a. a. 0., S. 105) mit Recht bemerkt, eine der wirksamsten 
Controlmaassregeln. Wohl aber ist dazu ein Aufsichtsarzt im Stande, 
welcher nur bis zu fünf Hebammen zu beaufsichtigen hat. Der Aufsichts¬ 
arzt hat die Hebammen öfter, wenigstens jährlich zweimal, zu sich kommen 
zu lassen und bei Ablieferung ihrer halbjährigen, ausführlich geführten 
Geburtslisten mit ihnen alle darin enthaltenen Geburten durchzugehen, alle 
Fehler zu moniren, zu examiniren und zu belehren. Er hat das Instru¬ 
mentarium zu revidiren, sich über die Verhältnisse der Hebammen zu 
informiren und so zu verfahren, als ob die Hebammen in seinem Interesse 
und Dienst die Praxis trieben. Ausser bei der persönlichen Vorstellung 
zur Zeit der halbjährigen Listenablieferung kann und soll der Aufsichtsarzt 
auch sonst durch Erkundigungen und directe Beobachtung häufig Gelegen¬ 
heit nehmen, sich über die Thätigkeit der Hebammen zu informiren, diese, 
wenn nöthig, zurechtweisen und wiederholt zur Instruction zu sich zu 
bescheiden. Andererseits hat die Hebamme das Recht, sich bei ihrem Auf- 


*) Solche Curse besteheu schon- in mehreren Provinzen des preussischen Staates. 
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sichtsarzt jederzeit Rath zu erholen und die Pflicht, wichtige Vorkommnisse, 
wie z. B. Erkrankungen in ihrer Familie oder bei Wöchnerinnen, ihm zu 
melden, damit der Aufsichtsarzt, wenn nöthig, zeitweilige Suspension von 
der Berufsthätigkeit oder besondere Desinfection anordne. Dabei soll die 
Beaufsichtigung durch die Aufsichtsärzte nicht etwa nur strafend, sondern 
wenn möglich so geschehen, dass die Hebamme sich gern Rath holt und 
sich nicht scheut, einen begangenen Fehler einzugestehen. 

Brennecke 17 ) tritt mit Entschiedenheit dafür ein, dass auch an die 
Vorbildung der dem Hebammenberufe sich widmenden Frauen höhere An¬ 
sprüche als bisher gestellt werden. Von der grossen Mehrzahl der Heb¬ 
ammenlehrer wird dagegen die bisher genügende Volksschulbildung auch 
ferner für die Hebammen als ausreichend erachtet. Brennecke wünscht, 
dass hauptsächlich gebildete Frauen aus den besseren Ständen für den 
Hebammenberuf gewonnen werden. Nach seiner Ueberzeugung giebt nur 
ein höherer Grad harmonischer Verstandes- und Herzensbildung, wie er 
Frauen der gebildeten Stände mehr eigen ist, die Befähigung für den Beruf 
der n Geburtshelferin tf . Mit Recht ist dagegen eingöwendet worden, dass 
die an eine tüchtige Hebamme zu stellenden Haupterfordernisse: Pflicht¬ 
gefühl, gesunder Menschenverstand, eine gewisse Handfertigkeit, durchaus 
nicht Privilegien der gebildeten Stände sind. Eine Garantie für eine be¬ 
sonders gute moralische Befähigung giebt auch die Herkunft aus besseren 
Gesellschaftskreisen nicht. 

Dagegen ist eine andere Forderung unabweisbar, wenn wir den Heb¬ 
ammenstand verbessern wollen. Wir müssen einer jeden Bezirkshebamme 
ein ausreichendes Mindesteinkommen sicherstellen. Die Hebammen müssen 
sich ganz ihrem Berufe widmen können, wenigstens nicht gezwungen sein, 
wollen sie anders ihr Leben fristen, noch andere Arbeiten zu verrichten. 
Von Hebammen, die nebenbei rauhe, schmutzige Stall- und Feldarbeit ver¬ 
richten, kann unter keinen Umständen eine erfolgreiche Händedesinfection 
erwartet werden (Ahlfeld). Die Hebammen müssen so gestellt werden, 
dass sie ihren eigentlichen Beruf nicht als Nebenerwerb auffassen und be¬ 
treiben. In einzelnen Kreisen des Regierungsbezirks Marienwerder haben 
die Hebammen nur ein jährliches Einkommen von 100 bis 150 Mk. (Born¬ 
träger 14 ). In der Hälfte der Landkreise des Regierungsbezirks Hildesheim 
kommen auf eine Hebamme jährlich durchschnittlich weniger als 30 Ge¬ 
burten. Fast jedes Dorf hat hier eine Bezirkshebamme mit dem üblichen 
Gehalt von 30 Mk. (Lernmer 18 ). Wie kann eine Hebamme bei so geringer 
Beschäftigung und Besoldung ihre Kenntnisse frisch erhalten und Berufs- 
freudigkeit zeigen? Ein Mindesteinkommen von 750 Mk. müsste jeder 
Hebamme garantirt werden. Dieses Mindesteinkommen müssten Gehälter 
und Gebühren zusammen verbürgen, damit nicht diese Garantirung zu einer 
Prämiirung der Trägheit wird. Ausserdem muss eine gesetzliche Bestim¬ 
mung verlangt werden des Inhalts: Die Ausübung der Geburtshülfe ist, 
abgesehen von dringenden Nothfällen, nur den Aerzten und Hebammen 
gestattet. Ein Nothfall ist nur vorhanden, wenn die rechtzeitige Herbei- 
schaflung sachkundiger Hülfe nachgewiesenermaassen unmöglich war. Ferner 
sind die Hebammen von der drückenden Sorge für ihr Dasein im Falle von 
Alter und Krankheit dadurch zu befreien, dass man ihnen die Wohlthaten 
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der Altera - und Invaliditätsversicherung zugängig macht. Aus der Er¬ 
füllung ihrer Berufspflichten dürfen den Hebammen keine Kosten erwachsen. 
Die Desinfectionsmittel müssen ihnen auf Kreis- bezw. Stadtkosten beschafft 
werden. Auch die Kosten für die etwa nothwendig werdenden Desinfectionen 
der Kleider und Geräthe der Hebammen müssten, wie erwähnt, die Stadt¬ 
oder Landkreise tragen. 

Ausser den Hebammen brauchen wir geschulte Wochenpflegerinnen, 
wenn aus keinem anderen, so nach Brennecke schon aus dem Grunde, 
um die Hebammen jederzeit von der Pflege und Wartung kranker Wöchne¬ 
rinnen fernhalten zu können. Auch der Ministerialerlass vom 22. Juni 
1900 erkennt das Bedürfnis der Ausbildung von Pflegerinnen für das 
Wochenbett an. Hier bietet sich in der That ein dankbares Arbeitsfeld 
für Frauen aus den gebildeten Ständen. Wenn die Auszubildende mit 
den Grundsätzen der allgemeinen Krankenpflege bereits vertraut ist, so 
würde zur speciellen Ausbildung in der Wochenpflege eine zwei bis drei 
Monate währende praktische Unterweisung in einer geburtshülfliehen An¬ 
stalt oder einem Wöchnerinnenasyl genügen. Dagegen kann von ärztlicher 
Seite nicht scharf genug dagegen protestirt werden, dass es in zahlungs¬ 
fähigen Familien mehr und mehr Sitte wird, zu den Entbindungen neben 
dem Arzt statt der Hebamme nur eine ungeprüfte Wartefrau zuzuziehen. 
Dadurch wird die Hebamme sowohl in ihrem Ansehen als in ihren Existenz¬ 
bedingungen auf das Erheblichste geschädigt. Gleichzeitig bergen diese 
mangelhaft geschulten Erstwärterinnen eine grosse Gefährdung der Kreissen¬ 
den in sich. Die berufene Gehülfln des Arztes bei der geburtshülflichen 
Thätigkeit ist die Hebamme. Nur sie ist vermöge ihrer Vorbildung im 
Stande, Störungen im Verlaufe der Geburt und des Wochenbettes rechtzeitig 
zu erkennen bezw. zu verhüten. Nur sie kann nach Lage der Sache einer 
strengen Aufsicht unterstellt und für Pflichtverfehlungen verantwortlich ge¬ 
macht werden. 

Die wichtigsten Punkte der vorstehenden Ausführungen lassen sich in 
dem folgenden kurzen Resume zusammenfassen. 

Die Bekämpfung des Kindbettfiebers ist in der Hauptsache vorbeugen¬ 
der Natur. Unter den Verhütungsmaassregeln steht in erster Linie die 
Beschränkung der inneren Untersuchungen und der geburtshülflichen Ope¬ 
rationen auf das dringendst Nothwendige/ Bei jeder inneren Untersuchung 
und jedem sonstigen inneren Eingriff ist peinlichste Reinigung der Hände 
und der zur Benutzung gelangenden Instrumente sowie der äusseren Ge- 
schlechtstheile und ihrer Umgebung Vorbedingung. Speciell bei der Hände- 
desinfection kommt es weniger auf die Art des Desinficiens als auf die 
Gründlichkeit der Säuberung an. 

Prophylaktische Scheidenausspülungen sind unzweckmässig und den 
Hebammen jedenfalls zu untersagen. 

Auch die Hebammen müssen in die Lage gesetzt werden, das Wesen 
der Desinfection dermaassen zu beherrschen, dass eine zeitweilige Suspension 
von der Praxis überflüssig wird. Um dieses Ziel zu erreichen, ist es nöthig, 
dass an die Ausbildung und Fortbildung der Hebammen höhere Ansprüche 
gestellt werden, sowie dass den Hebammen überall ein ausreichendes 
Mindesteinkommen sichergestellt und die Sorge für Alter und Invalidität 
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abgenommen wird. Dagegen erscheint eine bessere Vorbildung der dem 
Hebammenbernfe sich widmenden Frauen nicht nothwendig. Wir brauchen 
neben den Hebammen eine grössere Zahl von Krankenpflegerinnen, welche 
für das Wochenbett besonders geschult worden sind, damit die Hebammen 
in jedem Falle von der Pflege kranker Wöchnerinnen befreit werden können. 

Bei Einhaltung aller Verhütungsmaassregeln muss die ausserhalb der 
Anstalten gegenwärtig noch sehr hohe Sterblichkeit an Kindbettfieber auf 
mindestens die Hälfte der gegenwärtigen Höhe sinken. In einzelnen 
culturell tief stehenden Landestheilen, speciell in den östlichen Provinzen 
Preussens, wird sich eine Besserung nur durch tiefgreifende sociale und 
hygienische Reformen erzielen lassen. 
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Erholungsstätten. 

Von Dr. med. Th. Sommerfeld (Berlin). 


Wer durch seinen Beruf oder anderweitige Beziehungen engere Füh¬ 
lung mit den minder bemittelten und ärmeren Bevölkerungsschichten hat, 
wer mit prüfendem Auge die Verhältnisse überblickt, welche sich ihm hier 
meist offenkundig darbieten, der wird sich dem Eindrücke nicht entziehen 
können, dass die breiten Massen unseres Volkes unter dem Drucke des 
Wohnungselends gar schwer leiden. Tritt uns dieser sociale Missstand nicht 
selten schon in kleinen Städten und auf dem platten Lande entgegen, so 
macht er sich in seiner verhängnisvollen Schwere ganz besonders in den 
grossen Industriecentren geltend. Der Umstand, dass aus hier nicht näher 
zu erörternden Gründen der Zuzug vom Lande in die Grossstadt immer 
mehr anwächst, und die Bauthätigkeit mit der Bevölkerungszunahme nicht 
gleichen Schritt hält, hat zur Folge, dass die Miethspreise ungebührlich 
anschwellen und die unbemittelten Volksschichten nicht nur immer dichter 
zusammengedrängt, sondern dass auch Räume begehrt und benutzt werden, 
welche den hygienischen Anforderungen geradezu Hohn sprechen. Diese 
Verhältnisse hat Rubner auf dem Congress zur Bekämpfung der Tuber¬ 
eulose als Volkskrankheit im Jahre 1899 in seinem Vortrage „Prophylaxe 
der Wohn- und Arbeitsräume und des Verkehrs“ eingehend aus¬ 
einandergesetzt und mit markanten Beispielen aus verschiedenen Gross¬ 
städten belegt. 

Dass überfüllte Wohnräume zur Brutstätte für mancherlei Krankheiten 
werden, ist eine so unbestrittene Thatsache, dass es, ohne nach neuen Be¬ 
weisen suchen zu müssen, nur des Hinweises auf diesen Uebelstand bedarf, 
und ebenso einleuchtend ist es, dass eine Reconvalescenz nach schwerer 
Krankheit sich in überfüllten, nach engen Höfen hinausschauenden Wohn- 
räumen kaum vollziehen kann. Werden in derartigen Wohnungen die 
Fenster geöffnet, so dringt nur selten eine frische, wohlthuende, anregende 
Luft hinein, meist ist sie schon vor dem Eindringen mit allerlei fremden 
Bestandteilen, die von dem Hofraume, von den Stallungen oder aus den 
zahlreichen umliegenden Wohnräumen herrühren, reichlich durchsetzt, zumal 
die angrenzenden hohen Gebäude eine Lufterneuerung mechanisch ver¬ 
hindern oder doch sehr erschweren. Um den Kranken, welche sich bereits 
in der Reconvalescenz befinden oder deren Zustand sie nicht an das Haus 
fesselt, die Möglichkeit einer freieren Bewegung oder des Genusses einer 
reineren Luft zu gewähren, empfehlen nun die Aerzte Spaziergänge, welche 
sich in der Grossstadt meist nur auf die Strassen oder öffentlichen Plätze 
beschränken können, so dass hierbei von einer tatsächlichen Erholung 
kaum die Rede sein kann. Soweit es sich um kranke Mitglieder von 
Krankenkassen handelt, muss zur Aufrechterhaltung einer Controle durch 
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die letzteren die Ausgehezeit zudem noch begrenzt werden. Dieses Ab- 
hängigkeitsverhältniss hat die unangenehme Folge, dass die Ausgehezeit 
überhaupt illusorisch wird, wenn in die freigegebenen Stunden gerade 
schlechtes Wetter fällt, was bei unserem oft wechselnden Klima sich recht 
häufig ereignen kann. Nun giebt es allerdings eine Reihe von Krankheiten, 
bei denen die Reinheit der Luft, wenn auch nicht belanglos, so doch nicht 
von ausschlaggebender Bedeutung für die Gesundung ist; bei den Krank¬ 
heiten der Athmungsorgane hingegen, welche an Häufigkeit ihres Auftretens, 
wie an Schwere ihres Verlaufes die gesammten übrigen Erkrankungen weit 
übertreffen, ist die dauernde Zufuhr einer reinen Luft geradezu als der 
wichtigste, bisweilen sogar als der einzige Heilfactor anzusehen. Diese Er* 
Wägungen lassen eine Einrichtung, welche auch den unbemittelten Genesen¬ 
den einen ausgedehnten Aufenthalt in frischer Luft ermöglichen, als eine 
Wohlthat erscheinen, deren gesundheitliche und volkswirtschaftliche Be¬ 
deutung nicht hoch genug anzuschlagen ist. Es wird desshalb ein dauerndes 
Verdienst der Berliner Aerzte W. Becher und R. Lennboff bleiben, den 
Anstoss zur Errichtung von Erholungsstätten gegeben zu haben. In einer 
Reihe von Thesen legten die beiden Aerzte auf dem „Congress zur Be¬ 
kämpfung der Tuberculose als Volkskrankheit im Jahre 1899 tt 
das Ergebniss ihrer Untersuchungen über die Wohnungsverhältnisse tuber- 
culöser Arbeiter nieder und führten ihre Gedanken in dem sich anschliessen¬ 
den „Congress der Krankenkassen Deutschlands“ (27. und 28. Mai 
1899) weiter aus. Es sei mir gestattet, den einschlägigen Passus des Refe¬ 
rates hier wiederzugeben. „Unser Vorschlag geht nun dahin, sagt Becher, 
in waldigen Gegenden in der Nähe der grossen Städte Baracken zu errich¬ 
ten, die so gehalten sind, wie die Freiluftstätten, d. h. es wird eine der 
Brettwände der Baracken herausgenommen, es werden dort Liegestühle auf¬ 
gestellt für die Kranken, die so stets im Walde bleiben. Was die Lieferung 
der Baracken betrifft, so weise ich darauf hin, dass für die Heilstätte am 
Grabowsee der Vaterländische Frauen verein die Baracken hergegeben hat 
Es wird dem Vereine nicht schwer werden, weitere Baracken bereit zu 
stellen, denn sie liegen wohlverpackt für den Kriegsfall am Schlesischen 
Bahnhof bereit. Im Frieden können sie jederzeit benutzt werden. Wenn 
aber erst solche Freiluftbaracken vorhanden sind, so muss den Arbeitern 
Gelegenheit gegeben werden, möglichst schnell und billig dorthin zu ge¬ 
langen. Für Berlin würde als passendste Stätte zunächst der Grunewald 
in Frage kommen, denn dorthin haben wir eine gute Eisenbahnverbindung. 
Es wäre doch für die Eisenbahnverwaltung eine Kleinigkeit, für die Kranken 
Arbeiterfahrtkarten abzugeben, allerdings ohne zeitliche Bindung. Es 
müsste dann natürlich auch den Arbeitern die Möglichkeit gegeben werden, 
sich in diesen Heilstätten zu verpflegen. Vielleicht wird es scheinen, als ob 
diese Freiluftbaracken geeignet wären, der grossen Heilstättenbewegung 
Abbruch zu thun. Das ist aber nicht der Fall, denn sie sollen nur als 
Ersatz da eintreten, wo den Kranken die Heilstättenbehandlung nicht zu 
Theil werden kann. Sie sollen ein „kleines Mittel“ zur Bekämpfung der 
Tuberculose bilden. Auch auf andere Industriestädte kann das System 
übertragen werden. Erwägen Sie sorgsam, ob nicht auch auf diesem Wege 
etwas im Kampfe gegen die Tuberculose geschehen kann.“ 
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Es galt nunmehr, die verschiedenen, hierbei in Frage kommenden Fac- 
toren für diesen Plan zu gewinnen, die Vaterländischen Frauenvereine, die 
Krankenkassen und die Kassenärzte. In sachkundiger Würdigung der Be¬ 
deutung der angeregten Erholungsstätten griffen der Volksheilstättenverein 
vom Rothen Kreuz und die Centralcommission der Krankenkassen gemeinsam 
den Plan auf, und es bildete sich aus der Mitte des Volksheilstätten¬ 
vereins, eigens zur Durchführung desselben, ein Damencomite, mit Ihrer 
Excellenz, Frau Cultusminister Dr. Studt an der Spitze, in dessen Namen 
Oberstabsarzt Dr. Pannwitz in seiner bekannten Umsicht und Thatkraft 
sogleich an die Errichtung der Anstalt ging. Von der Königlichen Forst¬ 
verwaltung wurde bereitwilligst ein geeignetes Waldterrain zur Verfügung 
gestellt, durch Herrn von dem Knesebeck wurden zwei Baracken aus den 
Beständen des Rothen Kreuzes hergegeben, während Herr Generalconsul 
Dr. Paul Schwabach für Beschaffung der zur Einrichtung nöthigen Mittel 
sorgte. Nunmehr kam es darauf an, dass auch denen, für die die Erholungs¬ 
stätte bestimmt war, die Benutzung derselben ermöglicht wurde. Hier griff 
die Centralcommission der Krankenkassen Berlins unter Leitung ihres Vor¬ 
sitzenden, Herrn Simanowski und deren Vertrauensärzte, Dr. Friedeberg 
und Freudenberg, energisch ein: Ihren unausgesetzten Bemühungen ge¬ 
lang es, die Zustimmung eines grösseren Theiles der Krankenkassen zur 
Beschickung der Erholungsstätte zu gewinnen, nachdem insbesondere die 
Collegen Pannwitz, Becher und Lennhoff in Versammlungen der Kassen¬ 
vertreter den Nutzen einer solchen Institution wiederholt vorgetragen hatten. 

Sollten die Erholungsstätten die berechtigten Hoffnungen erfüllen, so 
erübrigte es, das Interesse der Kassenärzte anzuregen, einmal um über¬ 
haupt Kranke der Erholungsstätte zu überweisen, sodann aber, um eine 
geeignete Auswahl unter diesen zu treffen. Vom Collegen Becher um 
meine Mitarbeit an dem geplanten Werke ersucht, berief ich auf den 8. Mai 
1900 eine Aerzteversammlung *), wozu insbesondere die in N. W. und N. 
wohnenden Collegen eingeladen wurden, weil als Standort der Erholungs¬ 
stätte die Jungfernhaide in Aussicht genommen war. Die in grösserer Zahl 
erschienenen Aerzte begrüssten die neue Einrichtung auf das Lebhafteste 
und stimmten auch meinem Vorschläge, sobald angängig, eine Besichtigung 
der Erholungsstätte vorzunehmen, freudig bei. So gelang es dem von 
Nächstenliebe getragenen Wetteifer des Damencomites, der Centralcom¬ 
mission und der Aerzte, genau ein Jahr nach.Eröffnung des Tuberculose- 
congresses die Erholungsstätte, eins der ersten in die Wirklichkeit umge¬ 
setzten Ergebnisse des an Gedanken so überreichen Congresses, der 
Benutzung zu übergeben. 

Vom Bahnhof Jungfernheide (einer Station vor Westend an der Nord¬ 
ringbahn) gelangt man nach einer Wanderung von etwa 10 Minuten auf 
freundlicher Chaussee in den mit Nadel- und Laubhölzern bestandenen Wald. 
Kaum fünf Minuten weiter lenken weisse Tafeln mit der Aufschrift: „Er¬ 
holungsstätte vom Rothen Kreuz“ den Wanderer nach links, wo sich 
alsbald zwei weisse, langgestreckte Baracken aus dem frischen Grün heraus- 


*) Die Erholungsstätte vom Rothen Kreuz in der Jungfernheide. Medic.- 
Reform, 1900, Nr. 19. 
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heben. Die Abbildungen, deren Benutzung ich dem freundlichen Entgegen¬ 
kommen der Schriftstelle der Zeitschrift „Das Rothe Kreuz tf verdanke, 
geben ein anschauliches Bild von der Einrichtung der Erholungsstätte und 
von dem in ihr herrschenden Leben und Treiben 1 ). In ziemlich weitem 
Umfange sind die beiden Baracken der Erholungsstätte durch einen Draht- 
zaun abgeschlossen und die Kranken den Storungen und Belästigungen 
seitens der zahlreichen Besucher des für Ausflüge sehr beliebten Waldes 


Fig. 1. 



Ansicht der Gesammtanlage. 


entzogen. Zur rechten Seite von dem Eingänge erhebt sich die Wirth- 
schaftsbaracke, zur linken die Baracke, welche zum Aufenthalt bei rogne- 
rischem Wetter dient. Zwischen beiden Baracken befindet sich eine lange, 
festgezimmerte Tafel, an der die Kranken ihr Essen einzunehmen pflegen. 
Rings im Gelände zerstreut befinden sich eine grosse Anzahl kleinem 
Gartentische, Stühle, Bänke, Liegestühle und Hängematten. Die Einrich¬ 
tung der Küche und die Oberleitung hatte die rührige und opferbereite 
Frau Consul Staudt in die Hand genommen. Ausser der Küche enftilt 
die Wirthschaftsbaracke einen Bureauraum und einige Nebenräume int 
Betten für plötzliche Erkrankungen, welche glücklicherweise nicht benützt 
wurden. An die Wirthschaftsbaracke schliesst sieb ein kleiner Hof mit 
Vorrathsraum für Feuerung und dergl. an. Im äussersten Winkel der An¬ 
stalt ist eine einfache Closeteinrichtung angebracht, Tonnensystem mit Torf¬ 
mull. Ein Brunnen liefert einwandfreies Trinkwasser. 


*) Becher und Lennhoff, Die Erholungsstätte vom Rothen Kreuz in der 
Jungfernheide bei Berlin. Das Rothe Kreuz, 1900, Nr. 19. 
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Die Erholungsstätte ist von acht Uhr Morgens bis sieben Uhr Abends 
geöffnet. Die Zeit der Ankunft und des Abganges der Kranken wird von 

Fig. 2. 



Wirthschaf tsbaracke. 


Fig. 3. 



Waldpartie. 
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Yiertetyahreaehrift für Gesundheitspflege, 1901. 
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der aufsichtföhrenden Schwester bescheinigt, was zur Controle seitens der 
Krankenkassen unerlässlich ist. Je nach dem Kräftezustande verbleiben die 
Patienten in der Erholungsstätte, auf den Liegestühlen sich der Erholung 
hingebend, oder durchstreifen oft Stunden lang den an steten Abwechse¬ 
lungen reichen Wald. Andere vergnügen sich beim Kegel-, Croqnet-, 
Schach- oder Dominospiele, so dass auch für diejenigen, denen die völlige 
Ruhe und der Genuss der freien, schönen Natur nicht genügt, die Stunden 
angenehm verlaufen. Eine kleine Bibliothek sorgt auch für geistige Unter¬ 
haltung. 

Die weite Entfernung von der Wohnung verhindert es, dass die Ange¬ 
hörigen den Kranken das Essen nachtragen, und es ist desshalb von vorn¬ 
herein die Einrichtung getroffen worden, gegen eine massige Entschädigung 
Milch, Kaffee und warmes Mittagessen zu verabreichen. Bezüglich der 

Fig. 4 . 



|f [Ausgabestelle für Mittagbrot und Milch. 

Milch, welche mit Recht nicht allein als Nahrungs-, sondern auch als ein 
nicht zu unterschätzendes Heilmittel angesehen wird, haben sich die meisten 
Krankenkassen, welche die Ueberweisung ihrer Mitglieder in die Erholungs¬ 
stätten zuliessen, bereit erklärt, auf Anordnung des Kassenarztes während 
der Dauer des dortigen Aufenthaltes täglich bis zu zwei [ Litern) zu ge- 
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währen. Mittagessen lieferte die Erholungsstätte für den mässigen Preis 
yon 20 Pfennigen. Allerdings konnte für diesen Preis kein opulentes Mahl 
gereicht werden, aber das Gebotene war reichlich genug, schmackhaft und 
wurde gern gegessen. Denjenigen, welche ihr Mittagessen selber mit¬ 
brachten, wurde dasselbe aufbewahrt und unentgeltlich gewärmt. Die 
geringe Höhe des Krankengeldes, welche die Krankenkassen statutarisch 
gewähren — die männlichen Mitglieder erhalten durchschnittlich gegen 
neun Mark, die weiblichen etwa die Hälfte —, hatte die natürliche Folge, 
dass ein nicht unbeträchtlicher Theil der Pfleglinge sich nicht einmal das 
billige warme Mittagessen gönnte, sondern sich mit Stullen begnügte, zumal 
sie den vollen Fahrpreis entrichten mussten, der in einer Höhe von minde¬ 
stens 1*40 Mk. pro Woche bei einem Etat von 9 Mk. gar sehr in die Wag- 
schale fällt. Einige Krankenkassen haben allerdings das Fahrgeld, ver¬ 
einzelt sogar die Kosten des Mittagessens, ihren Mitgliedern erstattet, 
andere befürchteten, ihre gesetzlichen Befugnisse mit dieser Gewährung zu 
überschreiten. 

Auf der Stadt- und Ringbahn in Berlin besteht die Einrichtung so¬ 
genannter Arbeiterfahrkarten, auf welche Arbeiter an Werktagen, mit Aus¬ 
nahme der Tagesstunden zwischen 10 Uhr Vormittags und 4 Uhr Nach¬ 
mittags, zu wesentlich ermässigten Preisen fahren können. Sogleich nach 
der Eröffnung der Erholungsstätte hatte die Vorsitzende des Comitös an 
den Eisenbahnminister das Ersuchen gerichtet, den Pfleglingen dieser An¬ 
stalt die Benutzung jener Karten auch in der genannten Zwischenzeit zu 
erlauben. Nach kurzer Zeit kam die betrübende Antwort, dass die Erlaub¬ 
nis nicht ertheilt werden könne, dass diese Karten überhaupt nur 
für Arbeitende und nicht für sich Erholende Geltung hätten und 
dass sie auch in den Morgen- und Abendstunden nicht benutzt 
werden dürften. Erneuten Bemühungen wird es hoffentlich gelingen, dass 
die Eisenbahnverwaltung ihren Standpunkt aufgiebt und durch Beseitigung 
immerhin kleinlicher, fiskalischer Bedenken einen beachtenswerten hygie¬ 
nischen und socialpolitischen Fortschritt mit unterstützt. Sollte dieses Ziel 
jedoch unerreichbar sein, so bliebe nichts weiter übrig, als dass die Kranken¬ 
kassen, wozu sie nach meiner Auffassung berechtigt sind, das Fahrgeld 
regelmässig erstatteten oder denVersuch machten, die Landes Versicherungs¬ 
anstalt zur Beihülfe heranzuziehen, da ja die Erholungsstätte in erster und 
letzter Linie dem Eintritt der Invalidität vorzubeugen berufen ist. 

Eine ärztliche Behandlung erfolgt in der Erholungsstätte nicht, viel¬ 
mehr bleiben die überwiesenen Pfleglinge in der Behandlung des zustän¬ 
digen, beziehungsweise selbst gewählten Kassenarztes, welcher bei der 
Unterzeichnung des Krankenscheines dem Kranken angiebt, an welchen 
Tagen und zu welchen Stunden er sich bei ihm vorzustellen habe. Bei dem 
beschränkten Umfange der Erholungsstätte ist es natürlich nicht angängig, 
dass die Kassenärzte die Kranken ohne Weiteres der Anstalt überweisen, 
und es ist die zweckmässige Einrichtung getroffen, dass nach Benach¬ 
richtigung der zuständigen Krankenkasse auf einem vorgeschriebenen For¬ 
mulare der Antrag auf Ueberweisung dem Comitö der Erholungsstätte über¬ 
mittelt wird. Sobald Plätze frei werden, werden die Kranken der Reihe 
nach einberufen. 

19* 
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U eher weis ungsformalar: 

Antrag betr. Ueberweisung an die Erholungsstätte. 

Das Mitglied der . Kasse 

Herr Buch Nr..bedarf wegen 

der Aufnahme in die Erholungsstätte vom 
Rothen Kreuz in der Jungferuhaide. 

Für denselben ist . Liter Milch täglich erforderlich. 

Berlin, den . 190 

Dr. . 

Die Besuchsziffer der Erholungsstätte schwankte je nach der Witterung 
zwischen 100 und 150 Personen, was mit Rücksicht auf die Neuheit der 
Einrichtung als ein geradezu glänzendes Ergebniss anzusehen ist Der An¬ 
drang war zuweilen so stark, dass selbst Wochen bis zur Einberufung ver¬ 
gingen. Im Ganzen wurden vom 25. Mai bis Ende September etwa 12 300 
Verpflegungstage gewährt Die Mehrzahl der Kranken waren Tuberculöse, 
von denen ein Theil zur Aufnahme in eine Lungenheilstätte bestimmt aber 
noch nicht einberufen war; eine zweite Gruppe war aus der Heilstätte 
bereits entlassen, bedurfte aber noch bis zur Aufnahme der Arbeit einer 
weiteren Schonung, die dritte und wohl die grösste Gruppe bildeten Kranke, 
welche sich zur Heilstättenpflege nicht mehr eigneten. Trotz der ziemlich 
grossen Zahl der schwerer Erkrankten lehrte die Erfahrung, dass ein nicht 
unbeträchtlicher Theil der Pfleglinge eine recht erfreuliche Besserung ihres 
Befindens erreichte. Die Resultate werden sich natürlich besser gestalten, 
wenn der Besuch der Anstalt durch bequemere Fahrgelegenheit, auch vom 
Bahnhof bis zur Erholungsstätte, hergestellt, wenn der Aufenthalt daselbst 
durchschnittlich auf zwei bis drei Monate festgesetzt und den bedürftigen 
Kranken auf Kosten der Krankenkassen, Landesversicherungsanstalten oder 
auf anderem Wege eine hinreichende Verpflegung beschafft; werden wird. 
Vielleicht bleiben diese Anregungen nicht fromme Wünsche, sondern werden 
bald auch in die That umgesetzt. 

Zur Beliebtheit der Erholungsstätte hat auch wesentlich der Umstand 
beigetragen, dass die Kranken mit ihrer Familie in dauernder Berührung 
bleiben konnten. Die Sonntage, berichten Becher und Lennhoff im 
„Rothen Kreuz“, waren oft reine Familienfeste. Da kamen die Frauen 
und Kinder mit heraus, bepackt mit Kaffeegeschirr und Backwaaren; aus 
der Küche Hessen sie sich kochendes Wasser geben und wetteiferten in der 
Zubereitung des braunen Getränks. Rings im Park sassen nun die einzelnen 
Famüien fröhlich zusammen, die Erholungsstätte der FamiHenväter wurde 
so zu einem Feiertagsplatz für die ganze Famüie. Trotz der grossen Frei¬ 
heit war das Benehmen der Kranken, die sich aus den verschiedensten Be* 
rufsklassen, nicht ausschHesslich Mitgliedern von Krankenkassen, zusammen¬ 
setzten, mit verschwindenden Ausnahmen ein musterhaftes. Nach allgemeinem 
Urtheil ist diese angenehme Erscheinung nicht zum Mindesten das Verdienst 
der aufsichtführen den Schwester Martha, welche mit hervorragender 
Arbeitskraft und Organisationstalent ein grosses Maass von Ruhe und 
NächstenHebe verbindet. 
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Die Erholungsstätte wurde wiederholt von Mitgliedern des Comites 
und Vertretern gemeinnütziger Bestrebungen besucht. Ich persönlich hatte 
im Mai einen Ausflug von Aerzten dorthin veranstaltet und, wenn auch ohne 
Verdienst, den wärmsten Dank meiner Begleiter geerntet. Wer immer die 
Sachlage überblickt, erkennt an, dass hier mit kleinen Mitteln thatsächlich 
Grosses geleistet wird. 

Ende September wurde die Anstalt geschlossen. Der Volksheilstätten- 
verein vom Rothen Kreuz beabsichtigt, im Frühling dieses Jahres die Er¬ 
holungsstätte in der Jungfernheide wieder zu eröffnen und an einem bisher 
noch nicht endgültig gewählten Orte eine zweite für Frauen zu errichten. 
Schon für das Jahr 1900 hatte die Stadt Berlin, nachdem die Herren 
Oberbürgermeister Dr. Kirschner und Stadtrath Dr. Strassmann 
sich durch mehrfache Besuche von der Zweckmässigkeit der Erholungsstätte 
überzeugt hatten, 2000 Mk. für die gleichen Zwecke bewilligt und mit 
Rücksicht auf den arbeiterreichen Osten den Plänterwald bei Treptow 
in Aussicht genommen. Die damals entstandenen Wirren in China nahmen 
aber alle Kräfte der Vereine vom Rothen Kreuz so in Anspruch, dass 
zunächst von der Errichtung Abstand genommen werden musste. Die 
gleiche Summe ist von dem Magistrat für das laufende Jahr in den Etat 
eingestellt. Natürlich ist hiermit dem Bedürfniss der Millionenstadt noch 
keineswegs entsprochen, aber auch die langsame, stete Entwickelung hat 
vor einem stürmischen Vorgehen mancherlei Vorzüge. 

Auch in der städtischen Verwaltung von Charlottenburg und in dem 
dortigen Aerzteverein ist die Frage der Erholungsstätten angeregt worden, 
ohne dass die Besprechungen und Verhandlungen bisher allerdings ein greif¬ 
bares Resultat ergeben hätten. In gleicher Rightung beabsichtigen die 
Allgemeine Ortskrankenkasse in Frankfurt a. M. und die Militärwerkstatt 
in Spandau vorzugehen. Eine reife Frucht hat die durch Becher* s Referat 
auf dem internationalen Hygiene-Congress zu Paris hinausgetragene 
Anregung bereits in Lüttich gezeitigt, wo auf Betreiben von Professor 
Malfoz, dem Vorsitzenden der „Ligue contre la ttibercidose *, in nächster 
Umgebung der Hauptstadt noch in diesem Jahre die erste Erholungsstätte 
des Auslandes sich erheben wird, und auch in Paris wird nach privaten 
Mittheilungen diese humanitäre Bestrebung noch in diesem Frühjahr festen 
Fuss fassen. 

Hoffen wir, dass, wie die Volksheilstätten für Lungenkranke, so auch 
die Erholungsstätten, welche eine wohlthätige Ergänzung der ersteren bilden, 
bald das Gemeingut aller civilisirten Völker werden mögen! 
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Der Kaffee und seine Ersatzmittel. 

Hygienische Studie 

von Dr. Nicolai, 

Generaloberarzt in Neisse. 


I. Geschichtliches über den Kaffee. 

Der Genuss alkaloidhaltiger, meist narkotischer Pflanzentheile in irgend 
einer Form, je nach Landesbrauch — des Opiums und des Haschisch, auch des 
Betels u. a. — ist uralt. Demgemäss wäre anzunehmen, dass der Kaffee in seiner 
Heimath, dem Gebirgslande von Kaffa und Enarea oder Anaria, südlich ron 
Abessynien zwischen 5 bis 10° n.Br. und 36 bis 39°ö.L., wo er wild wächst, anch 
von altersher genossen worden sei. Dies sollte man um so mehr anzunehmen 
berechtigt sein, als der Kaffeebaum dort zu Lande ganze Wälder und Büsche 
bildet, die Kaffeebeere eine sehr schön purpurrothe Farbe und ihr Fleisch 
einen süssen Geschmack besitzt, so dass die verlockende Frucht zwischen 
dem tiefen saftigen Grün der Blätter und den stets an demselben Stamme 
gleichzeitig vorhandenen weissen Blüthenbüscheln hervorlugend, sich dem 
Menschen zum Genüsse förmlich aufdrängt. Trotz alledem tritt der Kaffee 
als Genussmittel erst sehr spät in die Erscheinung, indem er nach arabisches 
Quellen erst in der ersten Hälfte des 15. Jahrhunderts in Aden auitaucht 

Verschiedene geschichtskundige Verehrer des Kaffees haben sich Mühe 
gegeben, in alten Schriften, der Bibel, alt asiatischen, griechischen und römi¬ 
schen Denkmälern nachzuforschen, ob sich nicht in diesen bereits Spores 
des Kaffeegenusses finden. 

Ein Schriftsteller Peter della Valle stellte die Behauptung aof, dass 
Homer’s Nepenthes 1 ), das Helene von Aegypten kommen liess, um daraus 
einen Trank gegen die Traurigkeit zu bereiten, Kaffee gewesen sei. — Diese 
Behauptung scheint viele Anhänger gefunden zu haben, denn es fanden sich 
gewiegte Gelehrte, die sich ernstliche Mühe gaben, dieselbe zu widerlegen*). 

Im 1. Buche Samuelis, 17, 17, spricht Isai zu seinem Sohne David: 
„Nimm für Deine Brüder (welche unter Saul gegen die Philister im Felde 
standen) diese Epha „Sangen“ (*hy = Kali) und diese zehn Brote nnd 
laufe in das Heer zu Deinen Brüdern.“ Luther übersetzt das Wort Kali, 
das etwas „Gebranntes“ bedeutet, mit „Sangen“, d. h. gerösteten Getreide¬ 
körnern (Frumentum frixum); einige Kaffeefreunde des 18. Jahrhunderts 
glaubten-jedoch in dem Kali Kaffeebohnen vermuthen zu dürfen. Wir 
kommen hierauf später noch zurück. 

*) Nrjney&fis-es, von n&y&o$, Leid oder Trauer lindernd oder verscheuchend — 
( pdtQ/uaxoy , ein ägyptisches Zaubermittel, nach Einigen Opium. — Od. Th. Luc.u.A- 
Jacobitz und Seiler, Wörterbuch der griechischen Sprache. 

*) Spon (Sponius) und Doufour, Abhandlung über den Kaffee, Lyon 168* 
Petit, Arzt, + 1687 zu Paris, Dissertation, herausgegeben 1689. 
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Allerdings kannte Luther noch keinen Kaffee und daher auch kein 
Wort dafür. 

Die Annahme Luther’s, dass unter „Kali“ geröstetes Getreide, und 
zwar Gerste zu verstehen sei, erscheint schon aus dem Grunde wahrschein¬ 
lich, dass die alten Hebräer nur die beiden Getreitearten Gerste und Weizen 
kannten, und das Rösten der ersteren bei vielen Völkern des Orients, auch 
bei den Griechen, von uralten Zeiten her gang und gäbe war. Diese hatten 
für die geröstete Gerste sogar ein eigenes Wort s. unten). 

Auf einem in Niniveh gefundenen Basrelief ist eine assyrische Königs¬ 
familie dargestellt, die aus flachen Schalen mit grosser Behaglichkeit ein 
Getränk schlürft x ). Schon aus dieser Behaglichkeit, „wie sie nur dem Kaffee- 
trinker eigen ist“, glauben die Kaffeefreunde darauf schliessen zu sollen, 
dass das Getränk, das die Schalen enthalten, Kaffee sein müsse. — Avicenna, 
der berühmte arabische Arzt 3 ), beschreibt ein Getränk, dessen‘sich die 
Perser seit altersher bedienten, das aus „bunkh“ hergestellt wurde. Bunkh, 
in der lateinischen Schreibweise „bunchus“ genannt, ist aber kein Kaffee, 
dessen Frucht arabisch „bun“ oder „bin“ heisst, sondern eine wohlriechende 
Wurzel. Da überdies in Persien und Assyrien kein Kaffee wächst und auch 
über Arabien nicht damals schon dorthin gelangt sein kann, weil er in 
Arabien selbst noch unbekannt war, so dürfte die assyrische Königsfamilie 
vielleicht einen Aufguss von „bunkh“, keineswegs jedoch Kaffee geschlürft 
haben. Sicher ist, dass auch in Arabien vor dem Kaffee ein Getränk üblich 
war, das aus den Blättern einer Pflanze „kat“ bereitet wurde, das, wie in 
Persien der „bunkh“, später dem Kaffee weichen musste. 

In Heddernheim bei Frankfurt a. M. ist in einem aufgedeckten römischen 
Keller eine Blechbüchse gefunden worden 3 ), deren Inhalt aus gerösteten 
Kaffeebohnen bestanden haben soll und zwar in Gestalt von Doppelbohnen. 

Sollten die „Kali“ Mosi’s und David’s und die Heddernheimer Bohnen 
wirklich Kaffee gewesen sein, so wäre nur zu verwundern, wie der Kaffee¬ 
genuss, den wir später, und zwar nach einer Zwischenzeit von mehr als 
zwölf Jahrhunderten, als neuen Brauch die Welt erobern sehen, nachdem er 
im Alterthum bereits einmal Platz gegriffen hätte, so ganz spurlos wieder 
verschwunden sein sollte. 

Zu erklären wäre dies nur durch die Annahme, dass im Alterthume die 
Kunst, den Kaffee zu rösten, noch nicht erfunden war, und der Aufguss aus 
ungerüstetem Kaffee, der übrigens dem aus geröstetem unzweifelhaft voran¬ 
gegangen ist, keinen Anklang und daher keine weitere Verbreitung gefunden 
hätte, desshalb verlassen worden und in Vergessenheit gerathen sei. Erst 
als das Rösten des Kaffees erfunden wurde, hätte dieser seinen ganzen 
Zauber entwickeln und seinen Siegeslauf durch die weite civilisirte Welt 
antreten können. 

Jedenfalls geht aus dieser Betrachtung hervor, dass der Kaffeegenuss 
bis zu seiner Einführung nach Arabien in der ersten Hälfte des 15. Jahr- 


*) Dr. Heinrich Boehnke-Reich: Der Kaffee in seinen Beziehungen zum 
Lehen. Berlin-Leipzig, Fr. Thiel, 1885. 

*) 980 bis 1030 n. Chr. 

•) Dr. Boehnke-Reich: Der Kaffee etc. 
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hunderts in keinem Culturlande, aus dem wir Nachrichten haben, bekannt 
oder üblich war. 

Der erste Europäer, der die Kunde von dem Kaffeegetränke zu uns 
brachte, war ein Deutscher, der gelehrte Augsburger Arzt Bernhard Rau¬ 
wolf, der 1573 in seinem Tractat „Raiss in die Morgenländer 1 )“ schrieb: 
„Die Türken haben in Halepo ein gut getränke, welliches sie hoch halten, 
Chaube von ihnen genannt, das ist gar nahe wie Dinten so schwarz 
und in gebressten, sonderlich des Magens, gar dienstlich. Dieses pflegens 
am Morgen fru, auch an offenen Orten, vor jedem manigulich ohne alles 
abschiichen (Abscheu) zu trincken , aus jrdenen und Porzelianischen tiefen 
Schälein so warm als sie’s könnden erleiden, setzend offt an, thond aber 
kleinen trincklein und lassens gleich weitter, wie sie nebeneinander, im 
Kreise sitzen, herumb gehen. Dieser Tranck ist bei Ihnen sehr gemain.“ 

Der erste Europäer 3 ), der uns nach eigener Anschauung Kunde von 
dem Kaffee bau me gebracht hat, ist der paduanische Arzt und Botaniker 
Prosper Alpinus, der im Jahre 1580 nach Aegypten reiste und 1592 ein 
Werk über die Flora dieses Landes herausgab. Er sah den Kaffeebaum als 
seltenen Zierbaum im Garten eines vornehmen Türken zu Kairo und ver¬ 
gleicht ihn mit unserem Spindelbaum (Eronymus europ. L.). Gleichzeitig 
stellt er fest, dass die Frucht des Kaffeebaumes Bun oder Ban heisst, wäh¬ 
rend das aus dieser bereitete Getränk Caova genannt wird. 

Der italienische Arzt Vesling, der 1638 das Werk des Prosper 
Alpinus neu herausgab, hatte in Kairo den vom diesem beschriebenen 
Kaffeebaum nicht mehr vorgefunden, auch keinen anderen gesehen, da 
Aegypten keinen Kaffee hervorbringt. Dahingegen berichtet Vesling, dass 
bei seinem Aufenthalte in Kairo bereits 2000 bis 3000 öffentliche Kaffeehäuser 
bestanden, und dass einige Kaffeetrinker bereits anfingen, den bitteren Ge¬ 
schmack des Kaffees durch Zusatz von Zucker oder süssen Früchten zu ver¬ 
bessern. Er unterscheidet auch bereits die medicinischen Eigenschaften der 
Kaffeeschale, des Fleisches der Kaffeekirsche, von denjenigen der eigentlichen 
Frucht, der Kaffeebohne. In Venedig scheint zu Vesling*s Zeiten der 
Kaffee bereits Eingang gefunden zu haben. 

In Folge der weiteren Verbreitung, die der Kaffee von Venedig aus 
über Italien gewann, liess der Maronite Faustus Nairon, Professor der 
chaldäischen Sprache zu Rom, eine Abhandlung über denselben in lateinischer 
Sprache 8 ) erscheinen, die im Auszuge in einem italienischen Journal vom 
Jahre 1671 wiedergegeben ist. 

Von diesem Schriftsteller stammt die in den meisten Abhandlungen 
über den Kaffee und seine Herkunft wiederholte Sage, wie dem Abte eines 
Klosters im Lande Enarea und Kaffa um das Jahr 1440 von Kameel- oder 


l ) Ad. Brougier, Der Kaffee. Dessen Cultur und Handel. Vortrag. München, 
Oldenbourg, 1889. 

*) Nach Friedr. Gerhard Constantini, der Arzney - Gelahrtheit Doctor 
und Practicus zu Hameln, Abhandlung über den Kaffee nebst einer Nachricht 
über die Cichorienwurzel. Hannover 1771. 

8 ) De saluberrima potione Cahue seu Cafe nuncupata, discursus Fausti 
Naironi Banesii Maronitae, linguae chaldaicae seu syriacae in almo urbis 
archigymnasio Lectoris. Romae 1671. 
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Ziegenhirten berichtet worden sei, dass die Tbiere die Nächte durch gewacht 
and gesprungen hätten, wenn sie von den Blättern oder Früchten der Kaffee¬ 
baume oder -Sträucher gefressen hatten. 1 Hieraus habe der Abt die Nutz¬ 
anwendung gezogen, seinen Mönchen zur Verhinderung des Schlafes Kaffee 
zu geben. 

Die älteste Schrift über die Herkunft und Verbreitung des Kaffeegenusses 
scheint die des Djehab-ed-din ben Abdalgaffar Almaleki zu sein, 
welche die Unterlage zu einer anderen, im Jahre 996 der Hedschra = 
1587 n. Chr. in Aegypten verfassten, den Kaffee zum grössten Theil vom 
religiösen Standpunkte behandelnden Schrift des Abdalkader Mohammed 
Alanzari, Algeziri, Albanbali (d. h. der Diener Gottes, Mohamed, der von 
Medina herstammt und von Gezir gebürtig ist) bildet *). 

Djehab-ed-din erzählt: Djemal-ed-din Abu Abdallah, Mohammed ben 
Said, mit dem Zunamen Aldhabani, weil er aus dem Städtchen Dhaban im 
glücklichen Arabien gebürtig war, bekleidete in der Mitte' des 9. Jahr¬ 
hunderts der Hedschra (des 15. n. Chr.) das Amt eines Mufti zu Aden. Auf 
einer Reise nach Persien traf er dort Landsleute, die Kaffee tranken. Diesen 
mussten sie von Arabien mitgebracht haben, denn in Persien wächst kein 
Kaffee. Als Djemal-ed-din nach Aden zurückgekehrt war, fühlte er sich 
unwohl und erinnerte sich des Kaffees, den er in Persien trinken gesehen 
hatte. Er bediente sich daher desselben in der Hoffnung, dass er sich darauf 
besser befinden werde. Der Erfolg war, dass nicht nur seine Gesundheit 
wieder hergestellt wurde, sondern er verspürte auch noch andere Wirkungen 
davon, besonders, dass der Kaffee die Schwere des Hauptes vertriebe, das 
Gemüth auf heiterte und den Schlaf ohne Ungemach verhinderte. Insbesondere 
bediente er sich der letzteren Eigenschaft, indem er mit den Derwischen zu 
Anfang der Nacht Kaffee trank, um diese mit ihnen im Gebet und anderen 
gottesfürchtigen Uebungen mit aufgeräumtem Gemüthe zuzubringen. Das 
Ansehen und das Beispiel des Mufti brachten den Kaffee bald in guten Ruf, 
zunächst bei den Gelehrten, die bei Nacht arbeiten mussten, Reisenden, die 
des Tages Hitze vermeiden wollten, bald jedoch trank die ganze Stadt Aden 
Kaffee, nicht nur bei Nacht, sondern auch bei Tage. 

Zugleich verdrängte der Kaffee zu Aden den Genuss eines anderen 
Trankes, der von den Blättern einer Pflanze „Kat u bereitet wurde, gänzlich. 

Der Kaffee, dessen sich der Mufti und seine Derwische bedienten, 
wurde angeblich nicht aus den Bohnen, sondern aus deren fleischigen Frucht¬ 
schalen bereitet, was dort zu Lande heute noch — neben dem Gebrauche 
der Kaffeebohnen — üblich ist. 

Galland ist der Ansicht, dass die allgemeine Einführung und Ver¬ 
breitung des Kaffeegenusses hauptsächlich dem Vorbilde und dem Einflüsse 
des Mufti Djemal-ed-din und seines Freundes, des Gelehrten Mohamed 
Alhadrami — aus Hadramut im glücklichen Arabien — zuzuschreiben sei. 
Galland geht so weit, dass er den Abt mit den Mönchen, von denen Faust 
Nairon erzählt, und den Mufti Djemal-ed-din mit seinen Derwischen für ein 
und dieselben Personen hält. 

l ) Uebersetzt von Gail and, Professor der orientalischen Sprachen zu Paris 
1696, herausgegeben 1099. (De l’origine et du progres du Caf6, sur un manuscrit 
arabe de la biblioth&que du Roi, a Caen. Paris 1699.) 
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Von Aden verbreitete sich der Genuss des Kaffees bald nach Mekka, 
wo sehr schnell öffentliche Kaffeehäuser entstanden, in denen beim dampfen¬ 
den Mokka Schach und Mankalah gespielt und Instrumentalmusik und 
Tänze aufgefährt wurden. Dies erregte Aergerniss bei den strengen Moham¬ 
medanern, und es entspann sich der Streit darum, ob der Kaffeegenuss mit 
den Satzungen des Islam vereinbar sei. 

Die Derwische brachten den Kaffee zunächst zu den Religionsübungen 
nach Kairo. Doch auch hier fand er bald den Weg aus den Moscheen in 
das Volk, so dass bereits 917(1511n. Chr.) öffentliche Kaffeehäuser entstanden. 
Aus religiösen Gründen verbot der Gouverneur von Kairo, Khairbeg, den 
Kaffeegenu88, doch liess sich dieser nicht mehr unterdrücken, so dass er 
schliesslich vom Sultan Kanson Gauri wieder freigegeben wurde. Als 1516 
der türkische Sultan Selim I. Aegypten eroberte, liess er Khairbeg nebst 
seinem Bruder in Folge von Meinungsverschiedenheiten in der Kaffeefrage, 
denen letztere zu lebhaften Ausdruck gaben, hinrichten. 

In Constantinopel errichteten im Jahre 962 d. H. (1554) Scherns von 
Damas und Hekem von Aleppo die beiden ersten Kaffeehäuser, die als¬ 
bald ein Sammelpunkt der gelehrten und vornehmen Welt wurden. Die 
Zahl der Kaffeehäuser, Kahwehaneh, vermehrte sich rasch bis in die 
Tausende. Auch hier traten die gleichen Streitigkeiten über die religiöse 
Zulässigkeit des Kaffeegenusses auf, jedoch nur, um mit dem vollständigen 
Siege des Kaffees zu enden. 

So weit die arabischen Schriftsteller nach Galland. 

Von der Levante gelangte der Kaffee wahrscheinlich um das Jahr 1640 
nach Venedig. 

In Marseille war derselbe nach dem Orientreisenden La Roque 
(Vater) im Jahre 1644 bereits in Privatkreisen gebräuchlich, doch wurde 
dort erst im Jahre 1671 das erste Kaffeebaus eröffnet. Auch hier entspann 
sich wieder der Streit über die Zulässigkeit des neuen Trankes, doch waren 
es hier die Aerzte, die vom Standpunkte der Gesundheitspflege gegen den 
Kaffeegenuss auftraten. — Im Jahre 1679 fand ein lebhafter wissenschaft¬ 
licher Streit im Rathhaussaale, in Gegenwart des Magistrates, über die Frage 
statt, „ob der Kaffeegenuss den Einwohnern von Marseille schädlich sei?“ 
Der obsiegende Wahrspruch lautete, „dass allerdings der Kaffeegenuss den 
meisten Einwohnern von Marseille ßchädlich sei“. 

Die geistreichen medicinischen Ausführungen der Marseiller Aerzte 
waren jedoch von nicht grösserem Erfolge, als vordem die religiösen Straf¬ 
predigten der islamitischen Schriftgelehrten — der Kaffee wurde weiter ge¬ 
trunken und der Handel mit demselben erhob sich rasch zu einem bedeuten¬ 
den und schwungvollen Erwerbszweige. 

Nach Paris hatte zuerst der Orientreisende Thevenot für seinen 
eigenen Hausbedarf Kaffee mitgebracht. Im Jahre 1669 erschien dann 
am dortigen Hofe eine Gesandtschaft des Sultans Mehmet IV., die viel 
Kaffee mitbrachte, der am Hofe und bei der vornehmen Gesellschaft leb¬ 
haften Anklang fand. 

Im letzten Jahrzehnt des 17. Jahrhunderts zählte Paris schon 250 
Kaffeehäuser, 1715 etwa 600 und 1782 bereits gegen 1800. 


Digitized by LaOOQle 



Der Kaffee und seine Ersatzmittel. 


299 


In England soll schon im Jahre 1624 Kaffee getrunken worden sein, 
das erste Kaffeehaus in London entstand 1652. 

In Deutschland 1 ) wurde der Kaffee erst zu Ende des 17. Jahrhunderts 
bekannt Das erste Kaffeehaus wurde nach Brougier im Jahre 1686 in 
Regensburg, nach Boehmke-Reich 1694 in Leipzig und erst 1696 
in Regensburg eröffnet 

Mit seiner Verbreitung über die verschiedenen deutschen Lande hatte 
der Kaffee wieder dieselben Kämpfe und Schwierigkeiten zu bestehen, wie 
wir bei allen seinen früheren Eroberungen gesehen haben. Die Aerzte 
schrieben meist zunächst für den Kaffee und priesen seine guten Eigen¬ 
schaften und Wirkungen, worauf alsbald andere Aerzte Widerspruch erhoben 
und in Wort und Schrift gegen den Kaffeegenuss eiferten. 

Im Jahre 1686 schrieb z. B. Dr. Sponius in Lyon ein Büchlein unter 
dem Titel: „Drey neue curieuse Tractötchen von dem Tranke Cafe, Sinesischen 
Thee und der Chocolaten, welche nach ihren Eigenschaften, Gewächs, Fort¬ 
pflanzung (Praeparirung) Tugenden und herrlichen Nutzen sehr curieus be~ 
schrieben und nunmehro in die Hochdeutsche Sprache übersetzet, von dem 
welcher sich jederzeit nennet Thea Potum Maxime Colens. Druck Andr. 
Richter in Budissen 1686.“ 

Alsbald darauf erschien von einem anderen Arzte unter dem Decknamen 
Andronico eine Gegenschrift unter dem Titel: „Freymüthige Gedanken 
von denen drey berüchtigten Verführern des Volkes: 1. dem Getränk des 
Thee und Kaffee, 2. die Erwählung commoder Tage, 3. der Anschaffung der 
Hausapotheken; als wodurch viele tausend Menschen sich betrüglich um 
Leib und Seele bringen lassen.“ 

Die Meinungsverschiedenheiten der Gelehrten über den Nutzen und die 
Schädlichkeit des Kaffees führten schliesslich dazu, dass in vielen Ländern 
der Kaffee, zum Theil unter empfindlichen Strafandrohungen, verboten wurde. 

Friedrich der Grosse erkannte sehr bald in dem immer mehr um sich 
greifenden Kaffeegenuss eine Gefahr für das Volkswohl und suchte diese 
abzuschwächen, indem er eine hohe Kaffeesteuer und eine besondere Kaffee- 
Administration einführte, deren Beamte vom Volksmunde „Kaffeeriecher“ 
genannt wurden. 

Auf eine Beschwerde über die hohe Kaffeesteuer liess der König folgen¬ 
den Bescheid geben: „Es ist abscheulich, wie weit es mit der Consumtion 
des Kaffees geht: das macht, ein jeder Bauer und gemeine Mensch gewöhnt 
sich jetzt zum Kaffee. Wird das ein Bischen eingeschränkt, so müssen sich 
die Leute wieder an das Bier gewöhnen, und das ist zum Besten ihrer eigenen 
Brauereien. Das ist mit die Absicht, dass nicht so viel Geld für Kaffee aus 
dem Lande gehen soll. Uebrigens sind Seine Königliche Majestät Höchstselbst 
in der Jugend mit Biersuppe erzogen worden, mithin können die Leute ebenso 
gut mit Biersuppe erzogen werden. Das ist viel gesünder wie der Kaffee.“ 

Indessen — der Kaffee hatte seinen Siegeslauf begonnen und hat ihn 
heute allein darum noch nicht abgeschlossen, weil er heutzutage, getragen 
von der arglosen Gedankenlosigkeit der Menge, für ein mit dem Volksleben 
eng verwachsenes, unentbehrliches Getränk angesehen wird. 

*) Dr. Boehnke-Reich: „Der Kaffee in seinen Beziehungen zum Leben.“ 
Berlin und Leipzig, Fr. Thiel, 1885. 
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n. Naturgeschichte und Verbreitung des Kaffees. 

Der Kaffeebaum, dessen zweifächerige Frucht, die Kaffeekirsche, die 
Kaffeebohnen zu je zweien enthält, heisst botanisch Coffea arabica und 
gehört nach Linne zur 5. Classe, 1. Ordnung, Pentandria Monogynia, 
nach dem natürlichen System zu den Rubiaceen, Gruppe der Ixoreen. 
Der Kaffee wächst als Baum oder Strauch. Ersterer erreicht im wilden 
Zustande eine Höhe von 5 bis 7 m, ist schlankstammig, mit glatter, braun- 
grauer Rinde, eirundlänglichen, zugespitzten, auf der Oberfläche dunkel¬ 
grün glänzenden, auf der Unterfläche mattgrünen, etwa 11cm langen und 
5 cm breiten, kahlen, lederartigen, kurzstieligen Blättern. Die Blüthen sind 
achselständig, gehäuft, trichterförmig, vier- bis fünfspaltig, haben sehr 
kleine Kelche und sind von weisser Farbe. 

Bei der Cultur wird der Baum durch Einstutzen auf 2 bis 2 1 /* m Höhe 
gehalten. Hierdurch treibt der Baum zahlreiche Seitenäste, die ertragreicher 
sind als der Stamm und deren Früchte leichter abgepflückt werden können. 

Die Früchte sind rund, 12 bis 18 mm im Durchmesser, in reifem Zu¬ 
stande dunkel purpurroth, unseren Weichselkirschen sehr ähnlich. 

Das Fleisch der Kaffeekirschen ist meist schneeweiss und umgiebt den 
zweifacherigen Kern, die Kaffeebohnen, die einander mit der flachen Seite 
zugewandt und von einer gemeinsamen Hülle (Perisperm) umgeben sind. 

Die Kaffeebäume blühen innerhalb zwei bis drei Monaten dreimal, 
so dass zur Zeit der letzten Blüthe reife und unreife Früchte, und Blüthen 
zugleich am Baume vorhanden sind. Aus diesem Grunde sind mehrere 
Ernten nothwendig. Der Haupternte gehen demnach stets zwei kleinere 
Vorernten voraus, deren Zeiten je nach Klima und Höhenlage verschieden 
sind, meist jedoch in die Monate August, September oder October fallen. 

Die Kirschen sind fast ungestielt und sitzen unmittelbar an dem 
Zweige auf. 

Manchmal enthält die Samenhülle nur eine runde Bohne, Perlbohne, 
die von manchen Consumenten vorgezogen wird. Die Kaffeebohnen sind 
nur keimfähig, so lange sie von der Samenhaut umgeben sind und müssen 
daher unmittelbar vom Stamme in die Erde gepflanzt werden, um zu keimen. 
Daher wird der Kaffee nur durch Stecklinge verpflanzt. Diese erreichen 
nach etwa acht Monaten eine Höhe von 0*5 bis l'Om und sind dann ver- 
sandtfähig. 

Der Kaffeebaum gedeiht nur in einer ziemlich eng begrenzten äqua¬ 
torialen Zone zwischen 15° bis höchstens 35° nördlicher und 15° südlicher 
Breite. Die mittlere Temperatur darf nicht unter 12'5° C. sinken, doch 
werden vorübergehende Abkühlungen der Luft auf 5° bis ß^C. vertragen. 
Dabei verträgt jedoch der Kaffeebaum unmittelbaren Sonnenbrand nicht, 
wesshalb in den Plantagen schnell wachsen de Schattenbäume angepflanzt 
werden. Ausserdem bedürfen die Pflanzungen einer .reichlichen und unaus¬ 
gesetzten Bewässerung. Am besten gedeiht der Kaffeebaum in gebirgigen 
Ländern von 400 bis 2300 m, in nördlicheren Gegenden bis 1000 m Höhe. 
Am besten wächst er auf den tropischen Inseln. 

Im zweiten Jahre erreicht das Kaffeebäumchen eine Höhe von etwa 
lV 9 m und treibt auch schon einige Blüthen. Im dritten Jahre fangt der 
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Baum an Früchte zu bringen, etwa Vs bis V^g, nachdem er eine Höhe 
Ton 2 bis 3 m erreicht hat. Ein bis zwei Jahre später beträgt der Ertrag 
bereits etwa 2 Vs kg. Mit zunehmendem Alter und unter sorgsamer Pflege 
des Baumes erhöht sich die Güte der Früchte. 

Bei guter Pflege und rechtzeitiger Düngung tragen die Kaffeebäume 
bis in das dreissigste, ja sogar bis in das fünfzigste Jahr gute Ernten. 

Nach A. Brougier ist die Art des Einheimsens und der hernach 
stattfindenden Behandlung yon wesentlichem Einfluss auf die Gestaltung 
und Güte der Bohnen. 

Man unterscheidet zwei Arten, die gewöhnliche und die westindische. 

Die erstere giebt nur eine Ernte, die Kaffeefrüchte werden nicht 
gepflückt, sondern insgesammt, reif und unreif, mit der Hand oder mit 
einem Kamme abgestreift. Alsdann wird das Fleisch der Frucht mittelst 
eines Holzmörsers oder durch Walzen abgelöst und die Bohnen hierauf 
gewaschen. Darauf werden diese an der Sonne getrocknet, die Hülsen durch 
eine Windmühle beseitigt und die Waare ist marktfertig. 

Die auf diese Art gewonnenen Bohnen sind natürlich sehr ungleich- 
mässig, je nach dem Reifegrade, den sie erreicht haben, sie sind verschieden 
in der Farbe und vielfach mit Steinchen, Bruchbohnen, Erde und Holz- 
theilen verunreinigt. 

In wasserarmen Gegenden wird die ganze Frucht mit dem Fleisch an 
der Sonne gedörrt, dann gewalzt und durch Ausschwingen von der Hülse 
befreit. 

Die auf diese Weise als Abfall gewonnenen Kaffeeschalen — das 
getrocknete Fleisch der Kaffeefrucht — werden ebenfalls zur Bereitung von 
Kaffeeaufguss („Gischr“) benutzt, der an Ort und Stelle vielfach getrunken 
wird und im Rufe eines feinen Aromas, sowie auch, wegen des geringeren 
Coffeingehaltes, besonderer Bekömmlichkeit steht. 

Die bekannte Firma „Kathreiners Malzkaffeefabriken u in München 
lässt aus diesen rohen Schalen das Extract herstellen, das sie in frischem 
Zustande dem Gerstenmalz zusetzt, um diesem das Kaffeearoma einzuprägen. 

Die andere Art der Bearbeitung der Kaffeefrucht ist die sogenannte 
westindische und hat ihren Ursprung in Surinam (holl. Guyana, Süd- 
Amerika). Hier hatten die Holländer schon um 1728 Pflanzungen angelegt 
und diese durch Fleiss und Reinlichkeit so hoch gebracht, dass sich der 
Ruf des Surinam-Kaffees bis heute erhalten hat, obwohl von dort schon 
lange kein Kaffee mehr in den Handel kommt (Brougier). 

Die Ernte beginnt mit dem sorgsamen Abpflücken nur der reifen Früchte. 
Diese werden in grossen Behältern durch Quetschen ihrer Fleischhülle ent¬ 
ledigt. Die noch von der sogenannten Pergamenthülse, der Samenhaut, um¬ 
hüllten Doppelbohnen werden darauf in stufenartig über einander angelegten 
Wasserbecken im Freien von den ihnen noch anhaftenden Fleischresten 
gereinigt und mit immer frisch zulaufendem Wasser abgespült. 

Darauf werden sie drei bis vier Tage an der Sonne getrocknet. Manche 
Sorten werden zur Erhaltung der schönen blauen Farbe der Bohnen in den 
Hülsen nach den Yerbrauchsländern versandt. Alle übrigen werden durch 
Zerknirschen unter hohen Holzrädern von der Samenhaut getrennt und 
diese durch Windmühlen entfernt. Durch Reinigungsmaschinen werden 
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Staub und Sternchen ausgeschieden und schliesslich die Bohnen durch 
Verlesen mit der Hand nach Form und Farbe geschieden. 

Eine dritte Art der Behandlung der Kaffeefrüchte ist in Venezuela 
üblich. Dort werden die reifen Früchte auf Hürden in nicht zu dicker 
Schicht ausgebreitet und an der Sonne der Fermentation überlassen. Nack 
14 bis 20 Tagen werden sie dann von dem Fleisch durch Walzen und 
von den Pergamenthülsen durch das Holzrad (den Peeler) befreit und ge¬ 
reinigt. 

Eine besondere Spielart des arabischen Kaffeebaumes ist der etwa seit 
Ende der siebziger Jahre in Aufnahme gekommene Liberia-Kaffee 
(Coffea liberica). Dieser unterscheidet sich vom Coffea arabica da¬ 
durch, dass das die Samenhaut umgebende Pericarp, das Fruchtfleisch, nickt 
fleischig, süss und verhältnismässig weich und lose mit jener verbunden 
ist, sondern eine festfaserige, nur wenig fleischige Schicht darstellt, die beb 
Reifen nie weich wird und auch nach der Abnahme der Früchte nur wenig 
an ihrer Derbheit einbüsst. Die Frucht ist etwas länger gestielt als die des 
arabischen Kaflees, aber immerhin noch kurz, sehr stark und mit dem 
Stamme auch nach der Reife fest verbunden, so dass sie nicht abfallt und 
daher nur zusammenschrumpfb, aber nicht verdirbt. Diese Kaffeepflanze 
ist gegen Krankheiten bei Weitem nicht so empfindlich wie ihre arabische 
Schwester und gedeiht auch in niederen Gegenden. Daher ist sowohl der 
Anbau als auch die Ernte mit vielen wirtschaftlichen Vortheilen verbunden. 
Der Liberia-Kaffee ist zuerst auf St. Domingo, später auf Ceylon u. a. mit 
Erfolg angebaut worden. Der Geschmack dieser wie auch einiger ähnlicher 
Sorten soll jedoch nicht besonders gut sein. 

Die geographische Verbreitung, d. h. die Cultur des Kaffeebaumes 
erstreckt sich auf den gesammten äquatorialen Gürtel rings um die Erde. 

Von seiner Urheimath Kaffa und Enarea, wo er heute noch wild wächst, 
wurde der Kaffee, wie wir im Vorigen gesehen haben, nach Arabien ver? 
pflanzt, wo er so heimisch wurde, dass man ihm den Namen „arabischen“ 
Kaffee beilegte, weil man nicht anders wusste, als dass der Kaffee ans 
Arabien stamme. Der Kaffee wächst dort hauptsächlich auf der Westseite 
des Jemengebirges in Höhenlagen bis zu 1800 bis 2600 m. Der Kaffee¬ 
handel hat dort seine Hauptstapelplätze in Aden, Djedda und Hodeida, von 
wo der Kaffee von altersher auf Schiffen oder durch Karawanen auf 
Kameelen nach Suez gebracht wurde. So geschieht es auch heute noch. 
Die arabischen Händler ziehen von Dorf zu Dorf und tauschen von des 
Einwohnern Kaffee gegen andere Waaren ein. — Die Mokkakaffeebohne ist 
klein, vollrundlich, graugrün, oft noch von der inneren Samenhaut, dem 
Endosperm, umgeben, was für sie charakteristisch sein soll. Der in Jemen 
wachsende Kaffee reicht jedoch kaum für den eigenen Landesbedarf aus, 
die Jahresproduction beträgt nach A. Brougier etwa 25000 Matten, d. h. 
aus Bast geflochtene Säcke zu etwa 50 kg und kommt daher gegenüber den 
Productionen anderer Länder heutzutage kaum noch in Betracht 1 ). 

Das unter dem Namen Mokka in den Handel kommende Product ist 
nach Brougier längst von besseren Sorten verdrängt worden, und die alten 


l ) Nach Boehnke-Reich, Der Kaffee etc. 
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arabischen Exportplätze beziehen jetzt vielfach Kaffee von den neu er¬ 
schlossenen Productionsländern. 

Von Arabien brachte ein Holländer im Jahre 1696 die Kaffeepflanze 
nach der Insel Java, doch wurde die junge Anpflanzung nach wenigen 
Jahren durch ein Erdbeben vernichtet. Im Jahre 1711 wurde der Versuch 
mit dauerndem Erfolge wiederholt. Die Production steigerte sich auf Java 
rasch zu bedeutender Höhe. * 

Im Jahre 1822 Anden wir die erste Anpflanzung auf Celebes. Von 
dort kommt der unter dem Namen Menado benannte sehr feine Kaffee, eine 
der besten Sorten. 

Dem ermunternden Beispiele der holländischen Regierung, welche einen 
grossen Theil der Kaffeepflanzungen auf Java in Besitz hat, sowie nicht 
minder der Privatunternehmer folgend, legten die Engländer 1719 auf 
Ceylon die erste Kaffeeplantage an, nicht ohne grosse Schwierigkeiten, da 
die dortigen Eingeborenen die harte Arbeit nicht verrichten wollten; auch 
fand der in der Niederung gebaute Kaffee keinen Anklang bei den Con- 
snmenten. Erst dem englischen Gouverneur Sir Edward Barnes gelang 
es, die Kaffeecultur auf Ceylon hervorragend zu heben, indem er 1791 eine 
Strasse in das Gebirge legte und die Urwälder an den passend gelegenen 
Gebirgshängen einäschern liess, auf deren Gelände nun der Kaffeebaum 
ausgezeichnet gedeiht. 

Ceylon erreichte den Höhepunkt seiner Kaffeegewinnung im Jahre 1882 
mit einer Million Centner, als von da ab die Blätterkrankheit in den An¬ 
pflanzungen grosse Verheerungen anzurichten begann, so dass der Kaffee¬ 
ertrag 1885/86 auf 230000 Centner gesunken war. Darauf wurden zur 
Deckung des Ausfalles Pflanzungen in Englisch-Ostindien an der Westküste 
von Malabar im Neilgherrygebirge angelegt, deren Erzeugnis jedoch nicht 
ganz den in dasselbe gesetzten Hoffnungen entspricht. 

Der nach Ceylon eingeführte Liberiakaffee 1 ), wie auch der dem- - 
selben ähnliche Casengo- oder Encongokaffeebaum liefert auch kein dem 
besseren Geschmacke entsprechendes Product. 

Die erste amerikanische Kaffeepflanzung ist auf Martinique ent¬ 
standen. Der französische Schiffscapitän Clieux erhielt 1726 auf seinen 
Wunsch aus dem botanischen Garten zu Paris ein Kaffeebäumchen zum 
Geschenk und verpflanzte dasselbe nach der Insel. Dieses Bäumchen wurde 
die Mutterpflanze der gesummten amerikanischen Kaffeecultur. 

Den meisten Kaffee liefert Brasilien. Nachdem 1770 die ersten 
Anpflanzungen angelegt waren, lieferte Brasilien bereits Anfang des 19. Jahr¬ 
hunderts eine Ausfuhr von 74215 Ballen zu 75 kg. — 1882/83 wurden aus 
Rio de Janeiro allein 4 l / a Millionen Ballen, aus Santos 2 l / 2 Millionen 
auBgeführt. 

Es würde hier zu weit führen, alle die heutzutage Kaffee pflanzenden 
Länder in ihrer geschichtlichen Reihenfolge erörtern zu wollen. Daher 
möge nur eine Uebersicht Platz finden, welche die Ursprungsländer und 
die aus denselben nach’ Deutschland im Jahre 1898 eingeführten Kaffee¬ 
mengen angiebt*). 

*) Siehe oben. 

*) Nach dem Statistischen Jahrbuch für das Deutsche Reich. 
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Es wurden im Jahre 1898 eingeführt aus: 


Frankreich (Colonieen u. 8 . w.) . . . . 

Grosshritannien n „ . . . . 

den Niederlanden „ „ . . . . 

Britisch-Ostindien. 

Niederländisch-Indien. 

* Brasilien. 

Britiech-Westindien. 

Columbien. 

Costarica. 

Guatemala. 

Honduras, Nicaragua, Salvador. 

Cuba, Portorico. 

Dominicanische Republik. 

Republik Haiti. .. 

Mexico. 

Venezuela. 


1 985 Tonnen (zu 1000 kg) 
6 815 
9 732 

2416 „ 

12 553 „ 

83417 

1 547 „ 

2 539 „ 

1231 „ 

15142 „ 

1193 „ 

2 707 
652 „ 

2 057 „ 

1061 „ 

5 858 


Somit Gesammteinfuhr 153 270 Tonnen, wofür etwa 137 Millionen 
Mark bezahlt worden sind. 


m. Die Chemie des Kaffees. 

Die ersten Versuche, den Kaffee in seine Bestandtheile zu zerlegen, hat 
der französische Chemiker Spon angestellt, der den lateinischen, wissen¬ 
schaftlichen Tbeil zu einer französischen Abhandlung des Kaufmanns 
Dufour schrieb (Lyon 1684, Bautzen deutsch 1685). — Spon fand als 
Bestandtheile des rohen Kaffees „Wasser, Oel, Harz, Gummi, ein flüchtiges 
und ein alkalisches Salz u . 

Die späteren Untersuchungen von Geoffroy, Neumann u. A. ver¬ 
mochten nicht viel Neues hinzuzufügen. Der gebrannte Kaffee besteht nach 
der Kenntniss der zweiten Hälfte des 18. Jahrhunderts aus 1. einer unauf¬ 
löslichen Erde, 2. viel Gummi, 3. Harz, 4. brandigem Oel, und 5. etwas 
feuerbeständigem Laugensalz. „Beim Brennen oder Rösten fliegt ein wohl¬ 
riechender öliger Dampf weg und ein saures Wasser, das den Violensyrnp 
roth färbt.“ Lemery wollte sehr viel flüchtiges Salz aus Kaffee erhalten, 
Neu mann hingegen nur wenige subtile Striche davon bemerkt haben. — 
Es liegt wohl die Vermuthung nahe, dass diese älteren Forscher in dem 
„flüchtigen Salze“ bereits das Koffein vor sich hatten. 

Wir übergehen die weiteren Zeitabschnitte dieser gewissermaassen prä¬ 
historischen Untersuchungen und wenden uns den Ergebnissen der modernen, 
exacten Forschung zu. 

Die ersten grundlegenden Untersuchungen der Kaffeebohnen wurden 
bei uns von Runge 1820, in Frankreich von Robiquet und Bourton 
(1821) gemacht und führten hier wie dort zur Entdeckung des wirksamsten 
Bestandtheiles des Kaffees, des Koffeins oder Kaffeins. 

Robiquet und Bourton 1 ) fanden als Bestandtheile des rohen Kaffees: 

*) Nach v. Bibra, Der Kaffee und seine Surrogate. München 1858. Cotta. 
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1. eine wachsartige Substanz, 2. fettes Oel, 3. einen weissen krystallinischen 
Körper, 4. Säure, fällbar durch neutrales, essigsaures Blei, 5. einen Farb¬ 
stoff, 6. Kaffein und 7. Extractivstoffe. 

Beim Rösten des Kaffees erhielten Robiquet und Bourton zuerst 
Wasser, dann Essigsäure und endlich ein empyreumatisches Oel. Setzt 
man das Rösten weiter fort, so geht endlich auch Koffein über. Das empy- 
renmatische Oel hat anfangs einen angenehmen Geruch, wird aber später, 
gegen Ende der Operation, widerlich riechend. — Die Behandlung des ge¬ 
rösteten Kaffees mit Aether ergab viel festes, braunes Fett mit dem Aroma 
des gebrannten Kaffees; aber es gelang nicht, dieses Aroma von dem Fette 
auszuscheiden und gesondert darzustellen. Das Koffein fanden sie fast in 
allen Bestandtheilen der chemischen Zergliederung. Wegen der Stabilität 
des Koffeins sind die beiden Forscher bereits geneigt, ihm einen grossen 
Theil der physiologischen Wirkung des Kaffees zuzuschreiben. 

Runge hatte bereits 1820 gefunden, dass der Kaffeeaufguss durch 
neutrales, essigsaures Blei gefällt wird, und dass ein neuer Niederschlag 
entsteht, wenn nach Entfernung des ersten das Filtrat mit basischem Blei¬ 
salz behandelt wird. 

Pf aff nahm diese Versuche 1831 wieder auf, kochte gestossene, rohe 
Kaffeebohnen mit Wasser, filtrirte und fällte mit neutralem, essigsaurem 
Blei. Das Filtrat wurde mit basisch essigsaurem Blei behandelt. Der erste 
Niederschlag enthält eine Säure, die er Kaffee säure nennt, und eine ge¬ 
ringe Menge Gerbstoff, der zweite viel Gerbstoff und wenig Säure. Vor¬ 
sichtig meiner höheren Temperatur ausgesetzt, entwickelte die Kaffee¬ 
säure in hohem Grade den aromatischen Geruch des gebrannten 
Kaffees. In Auflösungen zersetzt sich die Kaffeesäure leicht und durch 
Alkalien werden diese Lösungen braun gefärbt. Eisenoxydsalze werden 
durch sie nicht verändert; Eiweisslösung wird gefallt, aber der Niederschlag 
wird nicht grün. 

Die bedeutsamsten Arbeiten über den Kaffee, auf die von den meisten 
Autoren heute noch zurückgegriffen wird, hat Rochleder (Liebig’s Annalen 
1844) geliefert. Rochleder isolirte zunächst durch Erschöpfen der ge¬ 
pulverten rohen Kaffeebohnen mit Aether, Alkohol und Wasser, Kochen mit 
schwacher Kalilauge und dann mit verdünnter Salzsäure und darauf folgendes 
Kochen und Reinigen mit Wasser 

1. den Pflanzenfaserstoff, die Cellulose. Diese erwies sich als un¬ 
löslich in Aether, Alkohol und Wasser, ebenso in verdünnten Alkalien und 
Säuren, durch 36 ständiges Kochen in verdünnter Schwefelsäure konnte sie 
nicht in Zucker übergeführt werden. Beim Rösten entwickelte sie nur den 
Geruch und die chemischen Producte der trockenen Destillation des Holzes. 
Beim Einäschern liefert sie 0*67 Proc. Asche. Die elementare Zusammen¬ 


setzung ergab: 

Kohlenstoff.47*48 

Wasserstoff.6*35 

Sauerstoff ........ 46*17 

100*00 

Yiertaljahrsschrift für Gesundheitspflege, 1001. 20 
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2. Fette. Durch Ausziehen der Kaffeebohnen mit Aether, Verdampfen 
des letzteren und Auswaschen der Fette mit Wasser wurden Oelsäure und 
Palmitin abgeschieden. Das Waschwasser enthält einige Säuren und etwas 
Koffein. 

3. Koffein wurde durch Extraction der Kaffeebohnen mit Aether ge¬ 
wonnen. Der Aetherauszug wurde mit Wasser wiederholt geschüttelt, mit 
basisch essigBaurem Blei die organischen Säuren gefällt, und nachdem das 
Blei durch Schwefelwasserstoff entfernt war, das Koffein auskrystallisirt. 

4. Des Weiteren stellte Rochleder das Legumin der Kaffeebohnen dar. 

In einer 1846 veröffentlichten Arbeit beschäftigt sich Rochleder mit 

dem Studium der durch essigsaures Blei aus den Kaffeebohnen erhältlichen 
Säure, deren Reactionen er beschreibt. Bemerkenswerth ist, dass die reine 
Säure reducirende Eigenschaften besitzt, mit salpetersaurem Silber gekocht, 
einen Metallspiegel erzeugt, auf Platinblech erhitzt, einen unangenehm 
stechenden Geruch und den nach Essigsäure, in einer geschlossenen Glas¬ 
röhre erhitzt hingegen einen starken Kaffeegeruch entwickelt. Nach 
Rochleder verdankt sie diesen Kaffeegeruch beim Erhitzen, wie auch ihre 
Braunfärbung an der Luft ihrem Aikaligehalte. 

1847 berichtet Rochleder über die Veränderungen, welche die Kaffee¬ 
gerbsäure durch den Einfluss von Sauerstoff und Alkalien erleidet, die Ent¬ 
stehung der Viridinsäure und der Metagallussäure. 

Payen veröffentlichte 1846 eine Arbeit über den Kaffee, in welcher er 
die mikroskopische Structur der Kaffeebohne beschreibt. Ferner stellte er 
Versuche an über die Menge der in Wasser löslichen Theile des rohen und 
des gebrannten Kaffees. Das Hauptergebniss der Forschungen Payen’s 
ist jedoch die Auffindung des Doppelsalzes des Kaffees, des chlorogen- 
sauren Kalikoffeins. 

Als die aus verschiedenen Arbeiten zusammengestellte ideale Zusam¬ 


mensetzung des Kaffees giebt Payen an 1 ): 

Cellulose.34 

Hygroskopisches Wasser..12 

Fette Substanzen.10—13 

Glucose, Dextrin, unbestimmte organische Säure.15*5 

Legumin, Gasein (Glutin?).10 

Chlorogensaures Koffeinkali.3*5 

Stickstoffhaltige Substanz.3 

Freies Koffein.0*8 

Dickes, unlösliches, flüchtiges Oel.0*001 

Aromatisches, flüssiges, liebliches Oel und aromatisches, weniger 

lösliches, scharfes Oel.0*002 

Mineralische Substanzen, Kali, Kalk, Magnesia, Phosphor, Schwefel, 

Kieselsäure, Spuren von Chlor u. a.6*697 


Der bei Weitem wichtigste Bestandtheil der Kaffeebohne ist das Koffein 
oder Kaffein (je nachdem man das Wort auf Coffea arabica oder auf Kaffee 
beziehen will). 


l ) Baron v. Bibra, Der Kaffee und seine Surrogate. 
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Es ist eine ganz auffallende Erscheinung, dass die Menschen der ver¬ 
schiedensten Rassen, Bewohner der verschiedensten und von einander ent¬ 
legensten Erdtheile übereinstimmend diejenigen verschiedenen Pflanzen, 
aufzufinden gewusst haben und als Genussmittel verwenden, welche ein 
und dasselbe Alkaloid, in nur unwesentlicher Veränderung, enthalten. Die, 
UebereinStimmung des im Jahre 1841 von Woskresensky in den Cacao- 
bohnen, den Früchten von Theobroma Cacao entdeckten, aber erst 1847 
von Glasson näher beschriebenen Theobromins mit dem Koffein und 
die schon 1837 von Mulder, sowie hiervon unabhängig von Jobst 1838 
nachgewiesene Identität des von Oudry im Jahre 1827 und von Günther 
1837 aus Thee dargestellten Theins mit Koffein; das Vorhandensein dieses 
Alkaloids in dem in Südamerika verbreiteten Matethee (Paraguaythee) von 
Ilex paraguayensis und der Pasta Guarana (Paullinia sorbilis), im Himalaya- 
thee, in der Cola- oder Gurunuss (Samen von Cola acuminata), dem Trinidad- 
cacao (nux theifera) und dem Negerkaffee (Bessican-^u) ergiebt merk-, 
würdigerweise, dass das Suchen nach nervenerregenden Genussmitteln 
überall von demselben Erfolge gekrönt worden ist. 

Um die chemische Constitution des Koffeins zu verstehen, gehen wir, 
am besten vom Xanthin: C 6 H 4 N 4 O a (= harnige Säure, Xanthinoxyd) aus 1 ), 
Xanthin ist im thierischen Organismus, z. B. im Harn, in der Leber, der 
Milz, der Pankreasdrüse, im Gehirn, im Muskelfleische des Pferdes und 
Kindes, der Fische vorhanden, gewisse Harnsteine bestehen aus reinem 
Xanthin. Ferner ist es enthalten im Peccothee, in jungen Kartoffeln und, 
vielen anderen Pflanzen, namentlich in deren Sprossen und Keimlingen. 

Xanthin entsteht durch Reduction der Harnsäure mit Natriumamalgam, 
sowie durch Einwirkung von salpetriger Säure auf Guanin. 

Durch zwölfstündige8 Erhitzen von Xanthinsilber oder von Xanthin¬ 
blei mit Jodmethyl auf 100° C. erhalten wir Theobromin. 

Somit kann Theobromin angesehen werden als Dimethylxanthin. 

Lassen wir noch eine Methylgruppe eintreten, indem wir Theobromin¬ 
silber in geeigneter Weise mit Jodmethyl behandeln, so erhalten wir: 

C 5 H(CH 3 ) 8 N 4 O a + AgJ 

Koffein. 

Demnach kann man Koffein als Methyltheobromin oder als Trimethyl- 
xanthin auffassen. 

Der qualitative Nachweis des Koffeins beruht darauf, dass Koffein, mit 
Chlorwaxser eingedarapft, zunächst Chlorkoffein, C 8 H 9 ClN 4 O a , später, neben 
Methylamin und Chlorcyan, Amalinsäure, C 18 H 14 N 4 0 8 (und endlich Chole- 
strophan), bildet und die Amalinsäure, mit Ammoniak in Berührung gebracht, 
eine schöne purpurrothe Färbung giebt. 

Man dampft also die Substanz mit etwa der zehnfachen Menge Chlor¬ 
wasser auf einem Uhrschälchen zur Trockne ein und bringt mittelst eines 
Glasstabes ein Tröpfchen Ammoniak hinzu, worauf sich, wenn Koffein vor¬ 
handen war, eine prachtvoll rothe Färbung einstellt. 


1 ) Ernst Schmidt, Ausführliches Lehrbuch der pharmaceutiBchen Chemie* 
H. Bd., 8. 1278 u. ff. (2. Aufl.). 


20 * 
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Nach E. Schmidt 1 ) enthalten: 

Cacao (Theobroma Cacao) in den Cotyledonen 1*0 bis 1*5 Proc., in 
den Schalen in geringer Menge Theobromin; 

Pasta Guarana (von Paullinia sorbilis) 4 bis 5 Proc. Koffein, daneben 
etwas Theobromin; 

Theeblätter (Thea chinensis und Thea Bohea) durchschnittlich 1*5Proc. 
Koffein, einzelne Sorten jedoch (Perlthee, Himalayathee) 3 bis 4 Proc.; 

Paraguaythee (Blätter und Zweigspitzen von Ilex paraguayensia, 
Matöthee) 0*5 bis 1*0 Proc.; 

Cola- oder Gurunuss (die Samen von Cola acuminata) 2*4 Proc. 
Koffein, daneben 0*023 Proc. Tbeobromin. 

Die Angaben der verschiedenen Forscher über den Gehalt des KaffeeB 
an Koffein sind ausserordentlich verschieden, je nach der Sorte Kaffee, die 
sie nicht immer angeben, sowie auch nach dem von ihnen eingeschlagenen 
Untersuchungs verfahren. 

Die verschiedenen Kaffeesorten unterscheiden sich von einander nicht 
nur durch ihren Koffeingehalt, sondern auch dadurch, dass das Gewebe der 
einen Sorte härter und zäher ist als dasjenige anderer Arten und das 
Koffein fester umschlossen hält. Zum Beispiel fand ich den feinen Menado 
von Celebes spröder und leichter zu zerkleinern und zu mahlen, als die 
ausserordentlich festgefügte, harte und zähe Mokkabohne, aus der das 
Koffein sehr schwer vollständig zu gewinnen ist. Auch die Extractions- 
mittel sind von verschiedener Ergiebigkeit. 

Koffein ist in heissem Wasser und in Chloroform leicht, in Alkohol 
und Aether schwer löslich, nach J. König lösen 100 Theile Flüssigkeit bei 
15° bis 17°C.: Chloroform 12*07 Theile, Alkohol (85 Proc.) 2*30 Theile, 
Wasser 1*35 Theile (heisses 45*55), Alkohol absol. 0*61 Theile und Aether 
0*19 Theile Koffein. 

Nach H. Trillieh und Dr. H. Göckel 2 ) braucht 1 Theil Koffein zur 
Lösung: 


a) Aether, Siedepunkt 

35*5°, 

im Mittel 339*3 Theile, 

b) Chloroform, „ 

61*0° 

T) 1} 6 4 „ 

c) Benzol „ 

80*40 

n * 18*9 „ 

d) Essigäther „ 

72*70 

n 1) 23*9 „ 


Bei der Extraction des Koffeins aus Kaffee fanden Trillich und 
Göckel den Essigäther als bestes Extractionsmittel. 

Die Ergebnisse der verschiedenen Untersuchungen schwanken zwischen 
einem Koffeingehalt des rohen Kaffees von 0*238 Proc. (Robiquet), 
0*75 Proc. (Payen), 1*31 Proc. (Parkes), 1*736 Proc. (Payen), 1*9 Proc. 
(Kornauth), Andere haben sogar 2*50 Proc. gefunden. J. König giebt 
1*0 Proc. als mittleren Koffeingehalt eines Durchschnittskaffees an. 

Im Allgemeinen ist anzunehmen, dass die feinsten Kaffeesorten am 
wenigsten, die gewöhnlichsten jedoch am meisten Koffein enthalten. 


x ) Lehrbuch der pharmaceutiscben Chemie. 

Ä ) H. Trillich und Dr. H. Göckel, Beiträge zur Kenntniss des Kaffees und 
der Kaffeesurrogate. Forschungsbericbt über Lebensmittel und ihre Beziehungen 
zur Hygiene u. s. w, Jahrg. 1897. München und Leipzig. 
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Nach mehreren Vorversuchen nach den verschiedenen Methoden habe 
ich eine grosse Menge, nämlich 200 g, Menadokaffee extrahirt und daraus 
2*279 g reines trockenes Koffein, also 1*136 Proc. der lufttrockenen Sub¬ 
stanz, erhalten. Diese, mit 12 Proc. Feuchtigkeit angenommen, ergiebt einen 
Gehalt von 1*295 Proc. für die Trockensubstanz. 

Nachdem mir diese bei beschränkten Laboratorienverhältnissen nicht 
leichte Arbeit gelungen war, extrahirte ich, nach der Entfettung der rohen, 
feingemahlenen Bohnen (Menado) mit Aether, Answaschen der Fette mit 
heissem Wasser, Auskochen der Kaffeemasse mit Wasser und Eindampfen 
zuerst mit Alkohol, dann mit Chloroform, 1kg Kaffee und erhielt 13*292g 
trockenes, reines Koffein. Unter voriger Annahme von 12 Proc. Feuchtig¬ 
keit wären dies 1*510 Proc. Koffein. 

Das Koffein bildet lange, seidenglänzende, in Büscheln angeordnete 
Nadeln, schmeckt schwach bitter und ist seinem chemischen Verhalten nach 
eine schwache Base, die sich mit organischen Säuren zu einem nur lose 
gebundenen, leicht zerfallenden Salze verbindet. Bemerkenswerth ist die 
Neigung des Koffeins, Doppelsalze zu bilden, wie das im Kaffee enthaltene 
KaffeegerbBäurekoffeinkali. 

Reines Chloroform extrahirt nach meiner Erfahrung nur freies Koffein, 
nicht aber das an die Kaffeegerbsäure gebundene, da diese in Chloroform 
unlöslich ist. Durch Zusatz von Ammoniak spaltet sich das Koffein von 
der Gerbsäure ab und kann nun mit Chloroform aufgenommen werden, 
Sobald aber das Ammoniak verdampft ist, hört die Koffeingewinnung wieder 
auf. Man kann daher, besonders aus Mokkakaffee, das Koffein durch 
Extraction mit Chloroform nur in Gegenwart stets überschüssiger Mengen 
Ammoniak vollständig gewinnen. Das T ril lieh-Gö ekel’sehe Verfahren, 
mit Essigäther zu extrahiren, dürfte umgekehrt darauf beruhen, dass die 
Essigsäure als stärkere Säure das Koffein und das Kali von der Kaffee¬ 
gerbsäure trennt und an sich reisst, so dass das Koffein frei und in dem 
heissen Aether gelöst wird. 

Die anderen Stickstoffverbindungen sind noch nicht genügend erforscht. 
Nach J. König wurden im rohen Kaffee 2*53 Proc., im gebrannten 1*47 Proc. 
Eiwerns gefunden. Js. Bing fand im rohen Kaffee 0*029, im gebrannten 
0*022 Proc. Salpetersäure. 

Nächst dem Koffein ist als charakteristischer Bestandteil des Kaffees 
die Kaffeegerbsäure (C] 5 H 18 0 8 ) zu nennen. Sie wurde zuerst von 
Pfaff (1831) dargestellt (s. oben) und von ihm als einer derjenigen Stoffe 
erkannt, die beim Rösten den eigenartigen Kaffeegeruch entwickeln. Payen 
entdeckte 1846 die Verbindung dieser Säure mit Kali und Koffein. Payen 
nannte die Säure Chlorogensäure. Dieselbe findet sich, ausser in den 
Kaffeebohnen, in der Caincawurzel (von Chiococca racemosa). Sie hat einen 
zusammenziehenden Geschmack, ist amorph, in Alkohol und Wasser leicht 
löslich, giebt mit Eisenoxydsalzen eine grüne Färbung und fallt Eisen¬ 
oxydulsalze bei Zusatz von Ammoniak schwarz. Durch Aufnahme von 
Sauerstoff aus der Luft, besonders bei Gegenwart von Ammoniak, nimmt 
sie erst eine braune, dann tief blaugrüne Farbe an — es bildet sich Viridin- 
säure neben einigen anderen weniger wichtigen Verbindungen (Kaffean- 
säure, Cerulinsäure). (E. Schmidt.) 
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Die Fette der Kaffeebohne, von welchen diese etwa 10 bis 13 Proc. 
enthält, bestehen nach Röchle der aus den Glyceriden der Palmitinsäure 
und einer Säure C^H^O*. — Die Fette sind wegen ihrer Verwandlung in 
empyreumatische, aromatische Oele heim Brennen von grösster Bedeutung 
für die Güte der Bohnen. 

Zucker ist in den rohen Bohnen in einer Menge von 6 bis 12 Proc. 
enthalten neben 1*24 bis 1*38 Proc. Dextrin. 

Smeltgam 1 ) fand im Mittel von 7 Kaffeesorten folgenden Procent- 


gehalt: 

Wasser 

Stickstoff Oel Cellulose 

Asche 

davon löslich 

Proc. 

Proc. Proc. Proc. 

Proc. 

Proc. 

2*87 

2*26 10*99 29*28 

4*19 

3*37 

Die procentische Zusammensetzung der 

Asche 

der Kaffeebohnen ist 


nach J. König 2 ) im Mittel von neun Analysen folgende: 


Reinasche in der 
Trockensubstanz 

Kali 

Natron 

Kalk Magnesia 

Eisenoxyd 

Proc. 

Proc. 

Proc. 

Proc. Proc. 

Proc. 

4*19 

62*47 

1*64 

6*29 9*69 

0*65 

Phosphorsäure 

Schwefelsäure 

Kieselsäure 

Asche 

Proc. 


Proc. 

Proc. 

Proc. 

13*29 


3*80 

0*54 

0*91 


Das Rösten und die Röstproducte des Kaffees. 

Nach den Angaben der arabischen Schriftsteller ist der Kaffee ursprüng¬ 
lich nach der Art eines Theeaufgusses oder einer Abkochung der rohen 
Früchte, vielleicht auch der Blätter, genossen worden, so noch zur Zeit der 
Ueberführung desselben nach Südarabien. Die Zeit, zu der man die Bohnen 
zu rösten begann, ist nicht genau festzustellen, jedenfalls ist der Kaffee zur 
Zeit des Mufti Djemal eddin, Mitte des 15. Jahrhunderts, schon geröstet 
worden. Auch der Zusatz von Süssigkeiten zum Kaffee ist uralt — Viel¬ 
leicht hat erst die Entdeckung des Röstens des Kaffees zu seiner raschen 
und weiten Verbreitung über den Erdkreis geführt, während der Absud der 
rohen Bohnen trotz seines Koffeingehaltes und der damit zusammenhängen¬ 
den physiologischen Wirkung keinen Anklang fand. 

Nachdem im Jahre 1709 der Pariser Arzt Hequet in einer Abhand¬ 
lung über die Freiheiten zur Fastenzeit (Traite des Dispenses de Careine, 
ä Paris 1709) den Franzosen vorgeworfen, dass sie auf arabisch tränken 
und sich an einen barbarischen Geschmack gewöhnten, der zu verabscheuen 
sei u. 8. w., schrieb im Jahre 1713 ein anderer Arzt, An dry, eine Abhand¬ 
lung über die Fastenspeisen (Traite des alimens de Careme), worin er den 
Kaffee nicht nur gestattet, sondern auch eine neue — thatsächlich die 
älteste — Art der Zubereitung, nämlich, aus rohen Bohnen vorschlägt, die 
viel heilsamer sei als die bisherige und dem Kaffee die feinen aromatischen 
Düfte erhalte, die, weil nicht feuerbeständig, beim Rösten sich verflüchtigen. 
An dry theilt auch sein Recept für die Bereitung seines Kaffeeabsudes aus 


*) J. König, Nahrungsmittel. — # ) Ebend. 
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rohen Bohnen mit and lobt dessen heilsame Wirkungen bei Mancherlei 
Krankheiten. 

Andry fand auch bald einen Epigonen in dem Schriftsteller Kostan, 
der ebenfalls eine Abhandlung schrieb: „Examen si la methode de tirer la 
teintnre du Cafä saus le rotir, est preferable a l’ancienne et ordinaire 
methode de le brüler“, worin er der ersteren Methode den gleichen Ruhm 
heilegt wie Andry. 

Indessen haben diese Versuche, die auf der Vermuthung beruhten, dass 
die beim RöBten der Kaffeebohnen sich entwickelnden brenzlichen und aro¬ 
matischen Stoffe die Ursache der schädlichen, nervenerregenden Wirkung 
des Kaffees seien, und die gute Absicht verfolgten, diese letztere abzu¬ 
schwächen oder zu vermeiden, keine merkliche Nachfolge gefunden. Und 
das mit Recht. 

Erst durch das Rösten entwickelt der Kaffee die feinschmeckenden 
und duftenden, brenzlichen und aromatischen Stoffe, nach deren Feinheit er 
im Handel bewerthet wird. 

Das Rösten oder Brennen des Kaffees ist ein Vorgang, vermittelst 
dessen durch Anwendung gewisser Hitzegrade die trockene Destillation, 
also eine chemische Umwandlung und Zersetzung, eingeleitet und zu einem 
gewissen Zeitpunkte rasch unterbrochen wird. 

Röstet man eine nicht zu hohe Schicht Kaffeebohnen in einem flachen, 
irdenen Tiegel oder in einer eisernen Pfanne unter stetem Umrühren mit 
einem hölzernen Kochlöffel auf nicht zu raschem Feuer, so sieht man nach 
einiger Zeit, dass die Bohnen erst leicht und allmählich zunehmend sich 
bräunen. Dabei häuten sie sich mehr oder weniger und worden dicker, sie 
blähen sich auf. Allmählich entwickelt sich ein feiner Dampf, lieblicher 
Kaffeeduft beginnt den Raum zu erfüllen. Noch eine kurze Weile und die 
Bohnen haben die erwünschte hellbraune Farbe erreicht, die Dampfentwicke- 
lnng wird reichlicher, der Geruch ist schärfer, stickiger geworden und es 
ist höchste Zeit, den Rost Vorgang zu unterbrechen. Man nimmt die Bohnen 
vom Feuer und breitet sie in eine Schüssel aus. Eine Bohne in Wasser 
abgekühlt und zwischen den Fingern zerdrückt, bricht mit einem knacken¬ 
den Geräusch, sie ist im Innern rothbraun, der Spalt auf der flachen Seite 
noch hellbraun, das Häutchen gelblich. Gemahlen muss das Kaffeepulver 
hell rothbraun aussehen. Der Hitzegrad, bei dem solche normale Röstung 
vor sich geht, ist etwa 200° bis 250° C. 

Die chemischen Veränderungen, die sich bei diesem Vorgänge vollziehen, 
sind folgende 1 ): Unter Wasserverlust vermehrt sich das Volumen der Boh¬ 
nen, indem das kaffeegerbsaure Koffeinkali sich zersetzt und die Kaffeegerh- 
säure sich aufbläht. Hierdurch werden die mit Eiweiss und Fett gefüllten 
Zellen gesprengt, das Fett tritt aus dem Innern des Kernes heraus (die Boh¬ 
nen fangen an zu „schwitzen“) und erleidet eine weitgehende Zersetzung. 
Es bilden sich Stoffe von einem eigenthümlichen Aroma, die in Wasser lös¬ 
lich sind und mit Wasserdämpfen flüchtig abdestillirt werden können. 

J. König fand 0T17 Proc. mit Wasserdämpfen flüchtige, stark nach 
Kaffee riechende Stoffe. Das meiste und schönste Aroma bildet sich bei 


1 ) J. König, Ohemie der menschlichen Nahrungs- und Genussmittel. 
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etwa 200°, d. h. wenn die Bohnen lichtbraun geworden sind. Durch fort¬ 
gesetztes Brennen gehen in den Bohnen tiefgehende Veränderungen vor 
sich, indem die Aromas weiter zersetzt werden und ein stechender Geruch 
nach Essigsäure auftritt. 

Nach Payen beträgt der Gewichtsverlust, die Veränderung des Raum¬ 
inhalts und die Menge der in Wasser löslichen Stoffe bei 



Gewichts¬ 

Baumzunahme, 

Menge des Extract» 


verlust 

ursprünglich 

hei einmal. Aufgiu» 


Proc. 

= 100 

Proc. des Gewichtes 

schwach rother Röstung . , 

. . 15 

130 

25 

kastanienbrauner „ 

. . 20 

153 

19 

dunkelbrauner „ 

. . 25 

? 

16 


Hieraus geht hervor, dass der hellbraun geröstete Kaffee weniger an 
Gewicht verliert und mehr Extract giebt als der dunkler geröstete. 

Nach einigen Analysen J. Königes ergab gebrannter und ungebrannter 
Kaffee folgende vergleichende Zusammensetzung: 

Q . , _ Sonstige _ 

Wasser Koffein Fett Zucker N-freie ZeU ‘ Asche 

Substanz Stoffe R ewe l )e 

Proc. Proc. Proc. Proc. Proc. Proc. Proc. Proc. 

1. Ungebrannt 10*13 11*84 0*93 12*21 11*84 (9*54) (38*18) 5*33 

2. Gebrannt . 1*81 12*20 0*97 12*03 1*01 (22*60) (44*57) 4*81 

Vogel giebt die von rohem Kaffee löslichen Stoffe zu 25 Proc., von 
gebranntem dagegen zu 39 Proc. an. 

Das specifische Gewicht 1 ) des rohen Kaffees beträgt 1*041 bis 1*368, 
von gebranntem 0*5 bis 0*65 (Pade). 

Die tiefgreifendsten Veränderungen erleidet nach J. König die Holir 
faser, der Zucker und die Kaffeegerbsäure. Ein Tbeil davon verbrennt und 
verflüchtigt sich, ein Theil wird caramelisirt. Dass diese Umänderungen 
mit der Zellmasse vor sich gehen müssen, wird dadurch bewiesen, dass die 
Menge der sogenannten N-freien Extractstoffe (aus der Differenz berechnet) 
nach dem Brennen grösser ist als vorher. 

Auch das Koffein erleidet bei höheren Rösthitzegraden eine geringe 
Abnahme durch Sublimirung, doch enthält die gleiche Gewichtsmenge ge¬ 
brannten Kaffees naturgemäss mehr von dem Alkaloid, als die gleiche Ge¬ 
wichtsmenge ungebrannten Kaffees. 

Die Fette und Balze erleiden geringe Verluste, während der Stick- 
stoffgehalt sich vor und nach dem Brennen gleich bleibt. 

Da Zucker, Zellmasse und Wasser eine stärkere Abnahme erfahren 
als die anderen Bestandtheile, so erklärt sich hieraus, dass diese bei gleichen 
Gewichtstheilen, nach Procenten berechnet, in der Trockensubstanz oder in 
der natürlichen, wasserhaltigen Substanz bei dem gebrannten Kaffee sich 
höher stellen als bei dem ungebrannten. 

Nach O. Bernheimer bestehen die Röstproducte des Kaffees aus: 

l ) M. Kirchner, Mik-Gesundheitspflege. 
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a) Hauptproducte: 

Palmitinsäure etwa 0*48 Proc., 
Koffein 0*18 bis 0*28 „ 

Kaffeol 0*04 „ 0*05 „ 

Essigsäure und Kohlensäure 


b) Nebenproduete: 

Hydrochinon, 

Methylamin, 

Pyrrol, 

Aceton (?). 


M. Fargas 1 ) hält nicht das Koffein für den wirksamen Bestandtheil 
des Kaffees, sondern das Kaffeon oder Kaffeol, das in den grünen Kaffee¬ 
bohnen im sogenannten latenten Zustande vorhanden sein und beim Rösten 
sich entwickeln soll. Es soll die Stärke und Häufigkeit der Pulsschläge 
mehren 2 ). 

Das Kaffeol (identisch mit Kaffeon) ist ein bei 195°bis 197°C. sieden¬ 
des Oel, das in hohem Maasse das Aroma des Kaffees besitzt. Seine elemen¬ 
tare Zusammensetzung entspricht der Formel C 8 H 10 O 3 (J. König); es ver¬ 
bindet sich mit concentrirter Aetzkalilösung und wird durch schmelzendes 
Kali oder Kaliumbichromat und Schwefelsäure zu Salicylsäure oxydirt. 
Bernheimer hält das Kaffeol für den Methyläther des Saligenins oder für 
ein Methylsaligenin, das vielleicht aus der Kaffeegerbsäure als Mutter¬ 
substanz entsteht. 

Das Methylamin ist vielleicht ein Zersetzungsproduct des Koffeins 
(vergl. oben), das Hydrochinon ein solches der Chinasäure, das Pyrrol 
ein solches des Legumins (J. König). 

Ein wichtiger Bestandtheil des Kaffees, dem dieser seinen bitter aroma¬ 
tischen Geschmack — wohl zu unterscheiden von dem vom Kaffeol her¬ 
rührenden Kaffeeduft — verdankt, ist das Assamar oder Röstbitter. 
Baron v. Bibra zählt neben dem Koffein, den empyreumatischen Oelen und 
der Gerbsäure das Röstbitter zu den Hauptbestandteilen des Kaffees. 
Dieser Bitterstoff verdankt seine Entstehung der Umwandlung des im Kaffee 
enthaltenen Zuckers beim Rösten zunächst in Karamel, das bei höheren 
Hitzegraden wiederum in das Röst bitter oder Assamar übergeht. Nimmt 
man diesen Vorgang mit Zucker vor und erhitzt das Röstbitter noch weiter, 
so schäumt plötzlich die schwarzbraune geschmolzene Masse auf, es tritt 
eine starke Dampfentwickelung ein, und es entsteht nnter Entwickelung 
von Essigsäure und Aceton eine sehr poröse, leichte Kohle, die Zucker¬ 
kohle. 

Dieser Vorgang vollzieht sich auch beim Rösten des Kaffees, wenn 
man dieses zu weit fortsetzt. 

Baron v. Bibra hat gefunden, dass das Assamar oder Röstbitter, wenn 
es möglichst rein dargestellt wird und frei von einer allzugrossen Bei¬ 
mengung von Huminsubstanz ist, ganz ähnliche Wirkungen ausübt wie die 
empyreumatischen Oele, indem es, nüchtern des Morgens mit warmem 
Wasser genommen, das Gefühl von Nüchternheit aufhebt wie die empy¬ 
reumatischen Oele. v. Bibra stellte das zu seinen Selbstversuchen ver¬ 
wendete Röstbitter nach der Angabe Reichenbach’s aus ungesalzenem 
Weizenbrote her. 


l ) Wiener akad. Berichte 1881, II, S. 1032. Cit. nach J. König, I, S. 605. 
*) Siehe physiol. Wirkung des Kaffees. 
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IV. Die physiologische Wirkung des Kaffees. 

Die erste allseitig beobachtete Wirkung des Kaffees auf Menschen und 
Thiere ist die Erregung des Hirnes und der Nerven und die Verscheuchung 
des Schlafes. Diese Wahrnehmung machten bereits die sagenhaften Hirten 
an ihren Kameelen und Ziegen, wie auch der fromme Mufti von Aden an 
sich selbst und seinen Derwischen. Gegen diese Wirkung wendet sich das 
Gutachten zuert der Marseiller und dann vieler anderer Aerzte der ver¬ 
gangenen drei Jahrhunderte. — F. G. Constantini spricht sich bereits 
1771 ebenso sachgemäss als ausführlich aus, indem er schreibt: .... s die 
Erfahrung bestätigt, dass der Kaffee bei den meisten Menschen Schlaflosig* 
keit erzeugt. Der Kaffee greift das Nervensystem an, macht Wallungen 
des Blutes, Herzklopfen, Angst u. dergl. Dies ist die Hauptursache, wess- 
halb er den Schlaf verhindert. — Diese Wirkung ist aber so weit entfernt 
von einer aufgeweckten Munterkeit und stärkenden Erfrischung der Lebens¬ 
geister, die man von dem Kaffeetrinken erwartet, dass ihr vielmehr der 
Name einer ängstlichen Unruhe zukommt, wodurch der Schlaf verzögert 
wird, und also, aus Mangel an der nöthigen Ruhe, eine Abmagerung des 
Körpers mit Verlust seiner Kräfte erfolgen muss.“ 

Auch die Beobachtung, dass der Kaffee das Hungergefühl beseitigt, ist 
schon in frühester Zeit gemacht und von den Einen dahin gedeutet worden, 
dass der Kaffee nahrhaft sei, von den Anderen dahin, dass er nicht nahrhaft 
sei, sondern nur „durch Verderbung des Appetits und Schwächung der 
Nerven den Hunger stille“. (Constantini.) 

An der Hand der modernen Forschungen über die physiologische Wir¬ 
kung des Kaffees wollen wir zuerst die Wirkung der einzelnen Hauptbestand¬ 
teile des Kaffeeaufgusses, des Koffeins, des Koffeons und des Kalis 
einer näheren Betrachtung unterziehen, um dann die Gesammtwirkung des 
KaffeeaufgusBes zu erörtern. 

Das Koffein. 

Das Koffein oder Thein, das wir seiner Constitution nach als Trimethyl- 
Xanthin kennen gelernt haben, kennzeichnet sich schon hiernach als ein 
nervenerregendes und harntreibendes Alkaloid. 

Stuhlmann und Falck (Arch. f. pathol. Anat. 1857, XI, S. 324) haben 
an verschiedenen Thieren 38 Versuche mit Koffein gemacht J ). Sie fanden, 
dass es in verhältnissmässig kleinen Dosen in kurzer Zeit tödtlich wirkt 
Katzen oder Hunde, denen sie 0*5 bis 0'25 g davon unter die Haut oder in 
den Darm oder in das Venenblut brachten, starben meist in wenigen Minuten, 
bei kleinerer Dosis in mehreren Stunden. Kaninchen wurden durch 0'3 bis 
0’5 g vom Mastdarm oder der Haut aus in einer bis zwei Stunden getödtet. 
Vögel gingen durch O’l bis 0'5 g Koffein in einer bis drei Stunden zu Grunde, 
Amphibien durch 0*05 g in sechs und mehr Stunden, Fische von den Kiemen 
aus in einigen Minuten. An den vergifteten Thieren war nichts Auffallen¬ 
des wahrzunehmen; die Muskeln waren bald blutreich, bald blutleer, Nieren 

l ) C. Voit, Untersuchungen über den Einfluss des Kochsalzes, des Kaffees 
und der Muskelbewegungen etc. S. 134. 
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und Leber sehr blutreich, Herz und grosse Gefässe mit dunklem Blute gefüllt. 
Es blieb kein Zweifel, dass das Koffein ein Nervengift ist und Lähmung 
herbeiführt. So trat bei Fischen nach kleinen Gaben Aufregung, heftigere 
Bewegungen, dann Zuckungen und endlich Paralyse ein; Frösche zeigten 
tonische und tetanische Krämpfe, zuletzt auch Gefühllosigkeit und Lähmung. 
Tauben bekamen Würgen, Erbrechen, Entleerung von flüssigem Koth, tonische 
und klonische Krämpfe, Störungen der Athmung und Blutbewegung; bei 
Katzen wurde nach Einspritzung des Giftes oder auch nach Einwirkung des¬ 
selben von der Haut und dem Darm aus Speichelfluss, Koth- und Harn¬ 
abgang, Starrkrämpfe, Blutbewegungs- und Athmungsstörungen, Erweiterung 
der Pupille u. dergl. beobachtet. Ein kleiner Hund ging nach 0*5 g Koffein 
unter heftigem Starrkrampf zu Grunde; grössere Hunde waren damit nicht 
zu tödten. Das Koffein übte ausserdem einen grossen Einfluss auf das 
Herz und die Gefässe aus; die Herzen von Fröschen kamen bald zum 
Stillstand, nachdem eine auffallende Verlangsamung ihrer Schläge ein¬ 
getreten war. 

C. Voit sah einen kleinen Hund, dem er 0*5g Koffein in wässeriger 
Lösung in die Drosselvene eingespritzt hatte, nach einer halben Minute 
unter heftigen Starrkrämpfen zu Grunde gehen. 

Derselbe Forscher stellte eine Reihe von Versuchen an Fröschen an, 
denen er die zur rechten unteren Gliedmaasse gehenden Gefässe unterband, 
während er die zur linken Gliedmaasse gehenden Nerven durchschnitt. Das 
Gift wurde den Fröschen in gesättigter wässeriger Lösung in Gestalt einiger 
Tropfen in den Magen gebracht. 

Es stellten sich Krämpfe ein, die sich von den nach Strychnin Vergiftung 
auftretenden nur dadurch unterschieden, dass auch das Herz von der Er¬ 
starrung befallen wurde und schliesslich immer langsamer schlug, bis es 
endlich in der Erstarrung Stillstand. Die gesammte Muskulatur wurde 
starr und prall, so dass die durch Blutfülle röthlicb scheinende Haut straff 
gespannt war. Die Muskelstarre der Seite, an der die Nerven erhalten, die 
Gefässe hingegen unterbunden waren, war viel stärker als an der anderen, 
umgekehrt behandelten Seite, so dass die stärkere Wirkung des Giftes auf 
dem Wege der Nervenbahnen augenscheinlich war. 

Nach Binz 1 ) ist seine Wirkung in grösseren Gaben die eines Nerven¬ 
giftes. Ein mittelgrosser Hund starb, nachdem ihm ein halbes Gramm in 
die Dros8elblutader eingespritzt war, unter den Erscheinungen des Starr¬ 
krampfes. Bei einem grossen starken Hunde verursachten 2 a / 2 g Speichel¬ 
fluss, unwillkürliche Kotbentleerungen, Athembeschwerden, Umhertaumeln 
und allgemeine Unempfindlichkeit gegen Nadelstiche (Falck). Die Einwir¬ 
kung dauerte jedoch kaum eine Stunde. Beim Menschen entstehen nach 
Einführung von 0*02 bis 0*12g Herzklopfen, Ohrensausen, Funkensehen, 
Schwindel, Unruhe und Aufregung, Erbrechen und ähnliche Zeichen des 
Ergriffenseins des Gehirns (Lehmann, Frerichs). Die Dauer der Nach¬ 
wirkung ist verschieden. 

Aus zwei von Koschlakoff an Kranken mit Pulsaderverhärtung und 
Herzvergrösserung angestellten Versuchen scheint hervorzugehen, dass das 


*) C. Binz, Arzneimittellehre. 
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citronensaure Koffein den arteriellen Blutdruck steigert, die Herz¬ 
schläge seltener macht, sowie die Menge des Harns und den Drang 
zum Harnen vermehrt und auch auf die Schleimhaut der Harnröhre 
reizend wirkt. 

Nach H. Schulz 1 ) besteht die Wirkung des Koffeins auf das centrale 
Nervensystem von Warmblütern in mittleren Gaben derart, dass eine 
Vermehrung der Erregbarkeit des Rückenmarkes ein tritt. Beim Menschen 
wird die Gehirnthätigkeit je nach Beanlagung des Einzelnen beeinflusst. 
Meist tritt nach der innerlichen Aufnahme von Koffein zunächst eine dem 
Rausche ähnliche Aufregung ein, die dann in einen Zustand von Betäubung 
übergeht. Diese beiden Stadien sind, wie bei Alkohol oder Morphinaufnahme, 
je nach der Natur der Person, von verschiedener Stärke und Dauer. 

In besonderer Weise werden die quergestreiften Muskeln (Skelet¬ 
muskeln) vom Koffein beeinflusst. Die Muskeln eines Frosches ziehen sich 
nach Einspritzung von Koffein unter die Haut an dieser Stelle bis fast auf 
die Hälfte zusammen, werden starr und durch Auspressen ihres Blutgehaltes 
blass, ähnlich wie bei der Wärmestarre. Dem lebenden Thiere entnommene 
Muskelfasern unter dem Mikroskope mit Koffeinlösung in Berührung gebracht, 
ziehen sich krampfhaft zusammen, die Längsstreifung wird deutlicher, die 
Querstreifung verschwindet. 

Dieselben Erscheinungen stellten sich nach Koffeinvergiftung auch bei 
Warmblütern ein. 

Peretti nahm die Muskelstarre nach Koffeinvergiftung bei Hunden 
und Kaninchen selbst nach Einfuhr solcher Gaben wahr, die noch keine 
Krämpfe auslösten. Mit Koffein in unmitelbare Berührung gebracht, werden 
Bewegungs- und Gefühlsnerven schnell gelähmt und zum Absterben 
gebracht (Eulenburg, Leven). — Da der durch die Koffeinvergiftung 
erzeugte Starrkrampf, wie bei Strychnin Vergiftung, auch die Athemmuskeln 
befällt, wird hierdurch das Athmen aufs Höchste erschwert, so dass der Tod 
durch Ersticken bedrohlich nahe rückt. Uspensky gelang es in allen 
Fällen, durch vorsichtig gehandhabte künstliche Athmung die Thiere äm 
Leben zu erhalten, bis sie die Vergiftung überwunden hatten, vorausgesetzt, 
dass die Koffeingabe keine allzu hohe und daher tödtliche war. 

Durch mittlere Koffeingaben wird die Tiefe und die Zahl der Athem- 
züge in der Zeiteinheit vermehrt, so lange die Koffeinwirkung anhält 
(Binz). Die Herzthätigkeit wird verlangsamt und verstärkt, der Blut¬ 
druck erhöht (Magendie, Leven). Nach Stuhlmann und Falck beruht 
diese Erscheinung auf der unmittelbaren Einwirkung des Koffeins auf den 
Herzmuskel, nicht auf den Vagusnerven. Gleichzeitig beobachtet man eine 
Zusammenziehung der sämmtlichen Pulsadern. Besonders auf¬ 
fallend ist die Stauung in den Blutadern des Unterleibes und in 
dieser letzteren Erscheinung dürfte nach H. Schulz wohl der Grund zu 
sehen sein, wesshalb nach übermässigem Kaffeegenuss unter begünstigenden 
Nebenumständen (z. B. sitzende Lebensweise) sich so häufig Hämorr¬ 
hoidalleiden ausbilden, ein Punkt, auf den bereits Aubert aufmerksam 
gemacht hat. 

l ) Monographie über „Koffein“ in Eulenburg, Realencyklopädie, 2. Auf!., Bd.IV, 
S. 357 u. ff. 
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Die Wirkungsweise des Koffeins auf die Yerdauungsthätigkeit ist 
noch nicht genügend erforscht. 0. Nasse 1 ) konnte bei seinen Versuchen 
mit Einspritzungen von Koffein in die Blutadern von Thieren keine stuhl¬ 
befördernde Wirkung feststellen. Doch sind, wie wir oben gesehen haben, 
bei Thieren und Menschen als Wirkung grösserer Koffeingaben Speichelfluss, 
Erbrechen und unwillkürliche Kothentleerungen regelmässig beobachtet 
worden; bei kleineren, aber immerhin noch kräftigen Gaben, hat es mit 
Unruhe, Schwindel mit jener üblen Anwandlung, die wir als Uebelkeit vor 
einer Ohnmacht oder vor dem Erbrechen empfinden (Nausea), sein Bewenden. 
Zu dieser Empfindungsgruppe gehört auch das Gefühl des Stuhldranges, das 
man auch dann als Begleiterscheinung einer nahen Ohnmacht wahrnimmt, 
wenn diese aus anderen Gründen entsteht. Ich möchte daher annehmen, 
dass die stuhlbefordernde Wirkung des Koffeins nur auf einer Depressions¬ 
wirkung dieses Alkaloids, einer gelinden Lähmung des Gehirns beruht, 
welche sich durch den Zwerchfell - Magennerven auf den Darmcanal fort¬ 
pflanzt. Bei höheren Graden dieser Wirkung kommt es dann zur Lähmung 
der Schliessmuskeln und unwillkürlichen Kothentleerungen. Auch der 
Speichelfluss, der bei Koffein Vergiftung beobachtet wird, lässt sich vielleicht 
als Nebenerscheinung der Uebelkeit deuten. Selbstverständlich ist nicht 
ausgeschlossen, dass bei der stuhlbefördernden Wirkung noch andere 
Bestandtheile des Kaffeeaufgusses mitwirken, wobei allein darauf hingewiesen 
sein möge, dass ein kräftiger Kaffeeaufguss nicht unbeträchtliche Mengen 
Kali enthält. 

Das Koffein ist als Xanthinderivat ein harntreibendes Mittel, indem 
ea die Nieren zellen zu vermehrter Absonderung anregt. Dieser Thätig- 
keit steht allerdings die gefässverengende Wirkung des Koffeins einiger- 
maa8sen, besonders zu Anfang der Wirkung, entgegen, so dass der Erfolg 
besser nach wiederholten kleinen, als von einmaligen grösseren Gaben 
eintritt. 

Bemerkenswerth ist die Reizwirkung, die das Koffein auf die Blase 
und die Harnröhrenschleimhaut ausübt, sowie auch der von den meisten 
Beobachtern erwähnte Geschlechtsreiz. Ob der letztere lediglich die 
Folge der Reizung der Blase und Harnröhre ist, wie einige Autoren meinen, 
oder ob derselbe, wie ich lieber annehmen möchte, auf die Reizung des 
Rückenmarkes zurückzuführen ist, lasse ich dahingestellt. 

Das reine Koffein hat ferner die Eigenschaft, die Körperwärme zu 
erhöhen. Mittlere und höhere, innerhalb der zulässigen Höchstgabe verab¬ 
reichte Mengen Koffein erhöhen die Körperwärme sehr rasch um einen 
halben Grad und mehr. Grosse, vergiftende Gaben, die jedoch nicht so hoch 
gegriffen sind, dass der Tod sehr schnell eintritt, haben eine Erhöhung der 
Körperwärme von 1° bis 1*5° C. zur Folge. 

Hierauf beruht die heilsame Wirkung des Koffeins als Gegengift gegen 
die Wirkung solcher Stoffe, die unter Anderem die Körperwärme so herab- 
8etzen, dass das Leben des Vergifteten bedroht wird. Allgemein bekannt 
ist die wohlthätige Wirkung von schwarzem Kaffee bei Berauschung mit 
Alkohol, welche lediglich auf der Gegenwirkung des Koffeins gegen den 


l ) Beiträge zur Physiologie der Darmbewegung. Leipzig 1866. 
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Alkohol beruht (Binz). Ferner besitzt das Koffein eine bewährte Gegen¬ 
wirkung gegen das Chinin, welches ebenfalls die Körperwärme stark herab¬ 
setzt (Briquet), gegen Vergiftung mit Oleanderbluthen (Kurzak), wie auch 
Morphium- nnd Opiumvergiftung (eigene Beobachtung). 

Sehr bemerkenswerth äussert sich H. Schulz hinsichtlich der Beein¬ 
flussung, welche das Koffein auf den Gesammtstoffwechsel ausübt. Schon 
aus dem, was über die Beeinflussung der Muskulatur und der Körperwärme 
durch das Koffein bekannt geworden ist, lässt sich von vornherein der 
Schluss ziehen auf die Art und Weise, wie durch das Alkaloid der Gesammt¬ 
stoffwechsel des thierischen Organismus beeinflusst wird. 

Durch die intensivo Anregung der quergestreiften Muskelfasern (Mus¬ 
keln des Skelettes) wird eine ganz bedeutende Vermehrung des Chemismus 
innerhalb derselben bedingt. Jedes Mehr an Muskelarbeit bedingt ein Mehr 
an Wärme, das wir mittelbar durch das Thermometer wahrnehmen und 
messen können. Die vermehrte Muskelthätigkeit aber wird bedingt und ist 
begründet durch einen Mehrverbrauch von Muskeleiweissstoff, dessen 
Zerfall einerseits von einer Zunahme der Ausscheidungsproducte, also vor 
Allem der Kohlensäure und des Harnstoffes, andererseits von einer ver¬ 
mehrten Wärmebildung begleitet ist. 

Das Koffein wird auf seinem Wege durch den Körper nur theilweise 
zersetzt, so dass es im Harn zum Theil noch unverändert qualitativ nach¬ 
gewiesen werden kann, durch Zusatz von Schwefelsäure und concentrirter 
Jodlösüng (Binz), oder quantitativ durch Isolirung mittelst Chloroform- 
extraction, Aufnahme in benzoesaurem Natrium, Verdampfung und Wieder¬ 
extraction mit Chloroform (Rost) *). Der fehlende Theil ist in Gestalt von 
Xanthin, Methylxanthin a ) und Harnsäure und Harnstoff im Harn enthalten. 

Was nun die allgemeine Wirkung des Koffeins auf den Menschen 
anbelangt, so haben die vielfach angestellten Versuche Folgendes ergeben. 
Eine einmalige Gabe von 0’3 bis 0*7 g erzeugt eine starke Erregung des 
Nerven- und Blutgefässsystems. Der Puls wird beschleunigt, der Rhythmus 
der einzelnen Herzschläge unregelmässig, es tritt das Gefühl von Brust¬ 
beklemmung auf, mit Zittern der Gliedmaassen, Harndrang und Sinneserre¬ 
gung. Der Kopf wird schwer und benommen, Ohrensausen, Schwindel, Uebel- 
keit, Brechneigung, Funkensehen, Gedankenflucht und allgemeine Aufregung 
stellen sich in beängstigender Weise ein. Bei einigen Individuen hingegen 
trat Benommenheit, Schläfrigkeit und Verminderung der Pulsfrequenz ein. 

Bekannt ist der Selbstversuch von Frerichs, der l’5g Koffein nahm 
und die Wirkung studirte, welche diese ausserordentlich hohe Menge des 
Alkaloids auf ihn ausübte: Nach Ablauf einer Viertelstunde trat Puls¬ 
beschleunigung mit vermehrter Härte und Füllung der Pulsadern, Schwindel, 
Ohrensausen, Benommenheit, allgemeine Unruhe und Unmöglichkeit, be¬ 
stimmte Ideen zu flxiren und gewisse Gedanken auszudenken, ein. Nach 
einer Stunde trat Erbrechen ein, worauf allmählich sämmtliche Erscheinun¬ 
gen zurückgingen, ohne dass eine Nachwirkung zurück blieb. 

*) E. Bost, Ueber die Ausscheidung des Koffeins und Theobromins im Ham. 
(Arch. f. exp. Path. u. Pharm. XXXVI, 1. u. 2, 8. 56, 1895. Schmidt’s Jahrb., 

B. 249, 1896, Nr. 1, 8. 17.) 

*) Dr. 8t. Bodzyüsky und Dr. R. Gottlieb, Ibid., 8. 45. 
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Felix Wilhelm 1 ) hat, um zu prüfen, wie sich die Gesammtwirkung 
des Kaffeeaufgusses auf die einzelnen Bestandteile, namentlich das Koffein 
und das Koffeon, vertheilt, eine Reihe von Selbstversuchen gemeinsam mit 
dem Assistenten von Professor R. B. Lehmann, Herrn Dr. Neu mann, 
vorgenommen. 

0*5 g, die höchste dem Arzte ohne Hinznfügung eines (!) zu verordnen 
gestattete Einzelgabe des Koffeins, erzeugten bei Dr. Wilhelm nach 40 bis 
50 Minuten eine Herabsetzung der Pulszahl in der Minute von 72 bis 
75 Schlägen auf 69 bis 70, Harndrang und leichtes Zittern der Finger, das 
noch etwa eine Stunde fortdauerte. Die Temperatur betrug zu Anfang des 
Versuches 37*0 und hielt sich während der ganzen Versuchsstunde auf etwa 
der gleichen Höhe (36*9). Das specifische Gewicht des am Ende des Ver¬ 
suches entleerten Harnes betrug 1008, während dasselbe ohne Kaffee oder 
Koffein 1020 betragen hatte. Leider fehlen Angaben über die Harnmenge. 

Die doppelte Menge, 1*0 g Koffein in 200 g Wasser genommen, nachdem 
der Puls in bequemer Rückenlage gleichmässig geworden war, ergab folgende 
Wirkung: Der Puls verlangsamte sich im Laufe der ersten Stunde von 75 auf 
66 Schläge in der Minute, die Körperwärme blieb ungefähr^dieselbe. Nach 
einer halben Stunde stellte sich Unruhe ein, alsbald Harndrang, Zittern der 
Finger, einige Minuten später Gefühl von Blutwallung nach dem Kopfe, 
voller harter Puls, stärkeres, noch über eine Stunde anhaltendes Zittern 
der Finger und allgemeines Unbehagen. Eine Stunde nach Einnahme des 
Koffeins erfolgte Blasenentleerung, das speciffsche Gewicht des Harnes be¬ 
trug 1008. Hierauf eine Stunde Ruhelage, während deren der Puls wieder 
auf 70 Schläge stieg. Aufstehen. Kurz darauf Wallung nach dem Kopfe, 
etwa wie kurz vor einer Ohnmacht. Bedürfniss nach kühler, frischer Luft. 
Beim Gehen grosse Unsicherheit, etwa wie nach dem ersten Aufstehen nach 
mehrtägiger, fieberhafter Krankheit, und überhaupt Angegriffensein und 
Unruhe. Zittern der Hände noch gegen Abend (der Versuch hatte 10*35 Vorm, 
begonnen!). Nachts von 10 bis 12 Uhr erträgliche Kopfschmerzen. Nach 
kleinen Mengen Bieres vorübergehendes Wohlbefinden. Grosse Mühe die 
Gedanken zusammenzufassen, sowie Abgespanntheit am Abend und noch am 
folgenden Tage. 

Etwa die gleichen Erscheinungen stellten sich bei den beiden Herren 
Wilhelm und Neu mann bei einem weiteren Versuch mit einem Filtrat 
von je 50 g Kaffeebohnen und ferner bei Einnahme von je 0*5 g Koffein, pur. 
ein, so dass sich ein Unterschied zwischen den an Koffeingehalt gleichen 
Versuchsgetränken — Kaffeeabsud und Koffeinlösung — nicht ergab. 

Das Koffeon. 

M. Fargas 2 ) hält nicht das Koffein für den wirksamsten Bestandteil 
des Kaffees, sondern das Koffeon. Der Ansicht, dass nicht das Koffein 
allein der Träger der Gesammtwirkung des Kaffeeaufgusses ist, dass viel- 


l ) „Ist das Koffeon an der Kaffeewirkung betheiligt?“ Inaugural-Dissertation. 
Würzburg 1895. 

*) J. König, Die menschlichen Nahrungs- und Genussmittel. 2. Aufl., S. 605. 
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mehr auch den beim Rösten sich bildenden aromatischen und empyreu- 
matischen Oelen ein gewisser Antheil, namentlich an der sogen, belebenden 
Wirkung des Kaffees zukomme, stimmen auch andere Untersucher bei. 

So sagt Binz in der zweiten Auflage seiner „Grundzöge der Arznei¬ 
mittellehre 14 , 1869: „Bei der Anwendung des Aufgusses von gebranntem 
Kaffee kommt vorzugsweise das erregend ätherisch-brenzliche Oel in Betracht. 
Ihm wird auch die stoffwechselverlangsamende Wirkung des Kaffees haupt¬ 
sächlich zugeschrieben." 

H. Aubert-Rostock ist der Ansicht, „dass durch die bisherigen Unter¬ 
suchungen die „belebende“ Wirkung, welcher der Kaffee seine Popularität 
verdankt, nicht erklärt und sehr zu bezweifeln sei, dass das Koffein das 
wirksamste Princip im Kaffeefiltrate ist“. 

0. Bernheim er (s. o.) hält das Koffeon für den Methyläther des 
Saligenins (Salicylalkohol, Orthooxybenzylalkohol, C 7 H 8 0 2 ), oder für Methyl¬ 
saligenin, dem also die Formel C 7 H 7 (CH 3 )O a entsprechen würde. Hierdurch 
charakterisirt sich das Koffeon als ätherisches Oel, dessen physiologische 
Wirkungen ihm von vornherein zuzusprechen sind. Jedenfalls beruht auf 
der Gegenwart des Koffeons der bekannte angenehme Kaffeeduft, der an 
sich schon etwas Anregendes und Belebendes besitzt. 

Felix Wilhelm (s. o.) hat seine Versuche, wie oben erwähnt, nicht 
nur an seiner eigenen Person, sondern auch unter Betheiligung des Herrn 
Dr. Neu mann und unter der Leitung Prof. H. B. Lehmann’s angestellt, 
so dass diese Versuche den Werth exacter, zweifelloser Experimente besitzen. 

Wilhelm führt in seiner ausserordentlich klaren Arbeit zunächst die i 
Versuche früherer Forscher an, deren wesentliche Ergebnisse ich hier 
wiederhole. 

Julius Lehmann (Ann. d. Chem. u. Pharm. 1853, Bd. 87, S. 205 und 
275; neue Reihe Bd. XI) gab zwei Männern, in vier Gläsern auf einen Tag 
vertheilt, das empyreumatische Oel aus je ca. 70 g gerösteter Kaffeebohnen. j 
Als Wirkung wurde eine angenehme Aufregung und Verschwinden des | 
Gefühls der Nüchternheit empfunden. Der Einfluss auf die Hirnthätigkeit 
schien sich mehr auf den Verstand, als auf die Phantasie zu beziehen. Ob- 
jectiv fand J. Lehmann Verminderung der Absonderung der Phosphorsäure- 
und der Harnstoffausscheidung im Harn. Bei Verdoppelung der Gabe des 
empyreumatischen Oeles zeigten sich Blutwallungen, Schweiss und Schlaf¬ 
losigkeit. 

Die von J. Lehmann gefundenen Ergebnisse der Harnuntersucbuog 
können jedoch nur allgemeine Anhaltspunkte geben und nicht als beweisend 
angesehen werden, da ihnen eine Bestimmung der vor den Versuchenein¬ 
genommenen Stickstoff- etc. Mengen und die Herstellung eines Stickstoff¬ 
gleichwichtes nicht vorangegangen war. Nichtsdestoweniger ist die angenehme 
Allgemeinwirkung des Koffeols sehr bemerkenswert!), da der Versuch zeigt, 
dass nicht dem Koffein allein gerade die belebende und anregende Wirkung 
des Kaffees zuzuschreiben ist. 

Weiter erwähnt Wilhelm (s. o.) eine Pariser Dissertation von Mdplain 
aus dem Jahre 1868, der das etwa 200 ccm betragende Destillat von einem 
Liter eines starken Kaffeeaufgusses, das ausser dem aromatischen Geruch 
und Geschmack des Kaffees noch einen säuerlichen Beigeschmack und einen 
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ausgeprägten empyreumatischen Geruch besass, zu sieb nahm. Meplain 
stellte an sieb alsbald eine Pulsbeschleunigung von 64 auf 72 in der 
Minute fest unter gleichzeitiger Verminderung der Gefässspannung, 
Rdthung des Gesichts u. dergl., und glaubt daher dem Koffeon die Erschei¬ 
nungen der Erregung zuschreihen zu sollen, die nach Kaffeegenuss eintreten. 
Marvaud (Referat von Binz im Arch. f. exp. Path. u. Pharm., Bd. 9, 1878) 
schliesst sich den Ausführungen Mäplain’s an und weist durch sphygmo- 
graphische Curven nach, dass das Koffeon die Gefässspannung mässigt, 
das Koffein dagegen dieselbe erheblich vermehrt. 

Von besonderer Wichtigkeit erscheinen die Versuche von C. Binz 
(Arch. f. exp. Path. u. Pharm., Bd. 9, 1878),' der das Destillat eines Auf¬ 
gusses von 16 bis 20 g bester Kaffeebohnen jungen, durch Alkohol narkoti- 
sirten Hunden in den Magen brachte und fand, dass sich die Zahl der 
Herzschläge erhöhte, die Hubhöhe der linken Herzkammer verdoppelte und 
die Zahl und Tiefe der Athemzüge zunahm. Hierbei sank aber der Blut¬ 
druck vorübergehend, was C. Binz bei der gleichzeitigen Verstärkung der 
Druckkraft des Herzens nur auf eine bedeutende Erweiterung der Puls¬ 
adern zurückführen kann. Die Blutwärme wurde durch das Koffeondestillat 
nicht merklich verändert. 

Diesen und einigen ähnlichen Versuchsergebnissen anderer Forscher, 
die wir übergehen, weil sie zu dem Beschriebenen kaum Neues hinzufügen, 
stehen jedoch auch Versuche entgegen, in denen das durch Destillation 
starker Kaffeeaufgüsse gewonnene Kaffeeöl bei Einführung in die Blutadern 
keine Einwirkung auf die Athmung und den Blutdruck ausübte. (Edward 
Reichert, The empyreumatic oil of Coffee, or Coffeone. Amer. News. May, 
3^*, p. 476.) Ebenso Wilh. Heerlein unter C. Binz’ Leitung: „Das Koffein 
und das Kaffeedestillat in ihrer Beziehung zum Stoffwechsel“ (Pflüger’s Arch. 
f. Phys. LII, Heft 3 u. 4, S. 165; publ. 1892). Heerlein fand bei seinen 
drei Versuchen an Kaninchen nach Koffeingaben, die noch keine Spur von 
Krämpfen erzeugten, eine deutliche Steigerung des Sauerstoffverbrauches, 
und zwar unmittelbar nach der Injection auftretend und erst nach zwei bis 
drei Stunden verschwindend, während Injection von Kaffeedestillat auf die 
Salierstoffaufnahme ohne Einfluss war, jedenfalls aber keine Verminde¬ 
rung erzeugte, so dass es nicht möglich ist, dem Kaffee in dieser Hinsicht 
eine Wirkung als Sparmittel zuzuerkennen. 

Felix Wilhelm ordnete seine eigenen Versuche derart an, dass er 
1. zunächst das Koffeol möglichst rein, d. h. frei von Koffein, fetten Oelen 
des Kaffees und möglichst auch von Wasser darstellte; 2. dass er die Wir¬ 
kung der Wärme des Getränkes, die bei der Gesammtwirkung des Kaffees 
einen bedeutenden Factor ausmacht, ausschaltete, indem das Getränk bei 
Zimmerwärme oder, noch besser, bei Körperwärme und zwar 3. durch den 
Mund aufgenommen wurde, und nicht durch Einspritzungen unter die Haut 
oder in die Blutadern, „da wir doch, wie er sagt, auch sonst nicht auf diese 
Weise den Kaffee zu uns zu nehmen pflegen“. 

FelixWilhelm nahm zuerst 100 ccm eines Destillates aus 130 g Bohnen. 
Nach 1 Stunde 40 Minuten konnte er noch keinerlei Wirkung des Trankes 
auf sich wahr nehmen. Am zweiten Tage nahm er 235 ccm ersten Destillates 
von 300 g Bohnen. Als sich nach 50 Minuten noch keine Wirkung zeigen 

Vierte Ijftnmchrift für Gesundheitspflege, 1901. 21 
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wollte, nahm Wilhelm noch 1000 g des schwächer nach Kaffee riechenden 
zweiten Destillates ans 500g Bohnen ein, ohne jedoch eine Einwirkung zu 
verspüren, die er als Koffeolwirkung hätte bezeichnen können. 

Um sich zu versichern, dass das Ausbleiben jeglicher Einwirkung bei 
den vorigen Versuchen nicht auf einer persönlichen Indifferenz gegen Kaffee 
überhaupt beruhe, nahm Wilhelm am nächstfolgenden Tage eine Abkochung 
des nach dem Abdestilliren des Kaffeols von den 500 g Kaffeebohnen zurück¬ 
gebliebenen Satzes in Menge von 300 ccm der auf einen Liter aufgefüllten 
Flüssigkeit, also den Absud von etwa 150 g Kaffee. Nach dreiviertel Stunden 
stellte sich die bereits oben beschriebene volle Koffeinwirkung ein, die etwa 
nach fünf bis sechs Stunden wieder verschwand. Am Abend des Tages 
empfand Wilhelm grosse Abgespanntheit. 

Um diesen Versuch auf seine Reinheit zu prüfen, nahm Wilhelm die 
bereits bei der Wirkung des Koffeins beschriebenen Versuche mit reinem 
Koffein vor und fand, dass sie völlig übereinstimmten. Die Einwirkung von 
0*5 g reinem Koffein entsprach bei den beiden jungen Forschern der¬ 
jenigen eines Kaffeeaufgusses von 50 g Bohnen vollkommen. Eine Reihe 
von Controlversuchen führte immer wieder zu dem Ergebniss, dass die beiden 
jungen Männer auf Kaffee, wie auf Koffein die gleichen Einwirkungen auf 
sich verspürten, während sie von Koffeon einen irgendwie fühlbaren Einfluss 
wahrzunehmen nicht vermochten. 

Das Koffeon verdankt seine Entstehung der Oxydation eines Theiles 
der Kaffeegerbsäure, während ein übriger Theil dieser in Karamel 
verwandelt wird, und ein Rest als Gerbsäure bestehen bleibt, deren Wir¬ 
kung nach Nothnagel derjenigen der gewöhnlichen Gerbsäure gleich zu 
achten ist. 

Neben diesen Stoffen kommt noch nach Baron von Bibra das As- 
samar oder Röstbitter (s. o.) in Betracht, welchem der Kaffee seinen 
bitteren Geschmack verdankt, und das eine den empyreumatischen Oelen 
des Kaffees ähnliche Wirkung erzeugt. 

Die Wirkung der im Kaffeeaufguss noch vorhandenen übrigen chemi¬ 
schen Verbindungen, des Methylamins, der Chinasäure und des wahr¬ 
scheinlich aus dieser hervorgegangenen Hydrochinons, sowie des Pyrrols 
ist noch nicht weiter studirt worden, giebt auch wegen der geringen Mengen, 
in denen sie im Kaffeeaufguss enthalten sind, keinen Ausschlag. 


Die mineralischen Bestandtheile des Kaffees. 

Bemerkenswerth ist noch der Gehalt des Kaffees an mineralischen 
Bestandtheilen, welche auf die Ernährung von Einfluss sein könnten. 
Die noch von Nothnagel als möglich hingestellte Annahme, dass der 
Kaffee ein Nahrungsmittel sein könne, ist wohl als endgültig in verneinendem 
Sinne beantwortet zu betrachten. Immerhin könnten die im Kaffee ent¬ 
haltenen Mineralien in ihren organischen Verbindungen als Nährsalze in 
Betracht kommen. 

Die Asche der verschiedenen Kaffeesorten besteht nach J. König aus 
folgenden Stoffen: 
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Mittel aus neun 

Analysen 

: 



Beinasche in der 
Trockensubstanz 

Kali 

Natron 

Kalk Magnesia 

Eisenoxyd 

Proc. 

Proc. 

Proo. 

Proc. Proc. 

Proc. 

4*19 

62*47 

1-64 

6*29 9-69 

065 

Phosphorsäure Schwefelsäure 

Kieselsäure 

Asche 

Proc. 


Proc. 

Proc. 

Proc. 

13-29 


380 

0*54 

0-91 


Von diesen Salzen gehen etwa 80Proc. gelöst in den Kaffeeaufguss 
über; drei Fünftel davon sind Kali. Von 100 Tbln. geröstetem Kaffee er- 
hadten wir daher 2"4Proc. Kali, oder in einer Portion Kaffee (aus 15g) 
ungefähr 0*36 g. — Die übrigen Mineralbestandtheile kommen wegen ihrer 
geringen Mengen nicht in Betracht. 

Der hohe Gehalt der Kaffeeasche an Kalisalzen kann an dieser Stelle 
nicht unerörtert bleiben. Während die Organflüssigkeiten des Körpers, Blut¬ 
serum, Lymphe, Galle, Mund- und Bauchspeichel fast ausschliesslich Natrium¬ 
salze enthalten, überwiegen in den zelligen Elementen, den Blutkörperchen, 
und in den Geweben des Körpers die Kaliumsalze und neben ihnen auch 
die an Calcium und Magnesium gebundene Phosphorsäure, im Gegensätze 
zum Chlor, das als Chlornatrium (Kochsalz) in den thierischen Flüssigkeiten 
vorherrscht. 

Eine übermässige Zufuhr von Kalisalzen, gleichviel in Verbindung mit 
welchen Säuren, ob schwachen oder starken, wirkt giftig, und zwar indem 
sie Abnahme und endliches Auf hören der Muskelbewegungen, sowie schliess¬ 
lich Stillstand des Herzens zur Folge hat. Die tödtliche Wirkung ist bei 
Einspritzungen in eine Blutader, auch bei kleinen Gaben (Kaninchen, Katzen, 
Hunden 10 bis 20 cg Chlorkalium) eine sehr rasche; hingegen langsamer 
und erst bei hohen Gaben (3 g) vom Magen aus, wobei die sich einstellende 
hochgradige Magendarmentzündung eine wesentliche Rolle mitspielt. Mit 
der nöthigen Menge Wasser verdünnt, werden grössere Gaben vertragen, 
weil das Diffusions vermögen der Kalisalze zwar grösser als das der Natrium¬ 
salze, aber an sich immer noch sehr gering ist. Auf dieser, im Vergleich 
zu den Natriumsalzen grösseren Aufnahmefähigkeit der Kalisalze in das 
Blut beruht ihre harnbefördernde Wirkung, und hierin wiederum ist die 
Selbsthülfe des Körpers gegen die giftige Anhäufung von Kali im Blute, 
durch dessen rasches Ausscheiden durch die Nieren, begründet. 

Das an sich jedoch geringe Diffusionsvermögen der Kalisalze, das bei 
Einfuhr einer entsprechenden Menge in den Darmcanal sogar im Stande ist, 
durch Reizung der Darmschleimhaut einen umgekehrten endosmotischen 
Strom aus dem Blute nach dem Darm zu erzeugen 1 ), ist der Grund zur 
abführenden Wirkung der Kalisalze. 

Nach dieser Erörterung dürfen wir uns zu dem Kaligehalte des Kaffees 
wohl in der Weise stellen, dass dieser in der Menge von 0*36g auf eine 
Portion Kaffeeaufguss aus 15 g gerösteter Bohnen, wie sie in guten Kaffee¬ 
häusern hergestellt wird, an und für sich zwar nicht schädlich sein kann, 
aber im Verein mit dem Koffein die Wirkung des Kaffeeaufgusses erhöhen 
mnss, indem das Kali mit einwirkt auf die Herzthätigkeit, auf die Harn- 

*) Grünhagen, Physiologie. Bd. I, S. 268. 

21 ♦ 
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absonderung und den Harndrang. Hierzu kommt noch die Wirkung des 
heissen Wassers. Die abführende Wirkung des Kaffees, wo eine solche ein- 
tritt, dürfte ebenfalls durch die Kaliwirkung, wenn nicht durch sie allein 
veranlasst, so doch jedenfalls gefördert werden. 

Der Kaffeeaufguss. 

Bis in die jüngsten Zeiten begegnete man noch häufig selbst in Ge¬ 
lehrtenkreisen der im Publicum noch nicht beseitigten Ansicht, dass der 
Kaffee einen gewissen Nährwerth, d. h. nahrhafte Stoffe enthalte oder 
wenigstens einen solcheli Einfluss auf den Stoffwechsel ausübe, dass der 
Umsatz an Nährstoffen vermindert, also Nahrung gespart würde. Man be¬ 
gründete diese Ansicht mit dem Stickstoffgehalt des Koffeins. 

Abgesehen davon, dass der Stickstoff des Koffeins nach der Constitution 
des letzteren kein Muskelplasma bilden kann, ist die Menge des in dem 
Kaffeeaufguss enthaltenen Stickstoffes so winzig, dass sie ernsthaft nicht in 
Betracht kommt. Das Molecül Koffein, C 8 H 10 N 4 O 2 , entspricht 194 Gewichts- 
theilen, in denen 56 Gewichtstheile Stickstoff, d. h. 28'86 Proc. enthalten 
sind. Verzehrt ein armer Mann 1 kg Kartoffeln und trinkt dazu einen Auf¬ 
guss von 10 g Kaffee von 1*35 Proc. Koffeingehalt,- so hat er in den Kar¬ 
toffeln 19*5 g Stickstoffsubstanz oder 3*1 g Stickstoff und in dem Kaffee 
0*0378 g Stickstoff genossen, d. h. eben so viel, als ob er noch eine Kartoffel 
von 12g mehr gegessen hätte, nur mit dem Unterschiede, dass diese noch 
20 Proc. Stärke enthält. — Aber auch diese winzige Menge Stickstoff aus 
dem Koffein kommt, wie gesagt, nicht zur Umbildung in Körpereiweiss. 

Die ausführlichsten und genauesten Untersuchungen über die physio¬ 
logische Wirkung des Kaffees auf die Ernährung und des Koffeins auf den 
thierischen Körper Überhaupt hat C. Voit bereits 1860 veröffentlicht 1 ). 

Die ersteren Untersuchungen stellte Voit an einem grossen etwa 30kg 
schweren Hunde an, dessen Stoffwechselverhältnisse zuvor als gesund und 
für genaue Stickstofibestimmung geeignet befunden waren. 

Der Hund, der in einen Käfig eingeschlossen und so abgerichtet war, 
dass seine Ausleerungen gesammelt werden konnten, wurde 29 Tage lang 
mit beliebig vielem Brot — das nicht gefressene wurde zurückgewogen — 
täglich 303*7g Milch nebst 36*0 g Zucker und beliebig viel Wasser, dessen 
Menge nachträglich bestimmt wurde, ernährt. Sämmtliche Ausscheidungen 
wurden auf ihren Stickstoffgehalt untersucht, die Ausscheidungen der Haut 
und Lunge aus der Differenz der entsprechenden Werthe der Einnahmen 
und der direct bestimmten Ausgaben berechnet. 

Hierauf wurde der Hund einer zweiten Versuchsreihe von 28 Tagen 
unter genau gleichen Verhältnissen unterzogen, erhielt jedoch zur Milch als 
Zusatz einen Absud von 70 g gerösteten Kaffeebohnen in 450 g Wasser. 

Unmittelbar darauf folgte eine dritte Reihe von 21 Tagen wie die erste 
und endlich hierauf eine vierte wio die zweite. 

Am Schlüsse der Versuche ergab sich folgende Bilanz des Stickstoff* 
Umsatzes: 

l ) C. Voit, Untersuchungen über den Einfluss des Kochsalzes, des Kaffees 
und der Muskelbewegungen auf den Stoffwechsel. München, Cotta 1860. 
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Stickstoff- 

Einnahme 

Stickstoff 
im Harn 

Stickstoff 
im Koth 

Fleisch 
am Körper 

I. ohne Kaffee. 

35-9 

35-0 

0’5 

+ 13 

11. mit Kaffee. 

36*1 

36*0 

0*7 

— 16 

III. ohne Kaffee. 

359 

35*6 

0*6 

— 9 

IV. mit Kaffee. 

36*1 

36*0 

0-8 

— 21 


Somit zeigen die II. und IV. Reihe gegen die I. und II. eine kleine 
Vermehrung des Stickstoffumsatzes, woraus mit Sicherheit hervorgeht, dass 
der Kaffee die Harnstoffmenge nicht verringert, sondern (zum Theil durch 
seinen eigenen Stickstoffgehalt) eher vermehrt. In der zweiten Reihe wurde 
durch den Harn weniger, durch die Haut und Lunge mehr Wasser ausge¬ 
schieden, dementsprechend aber auch mehr getrunken; ebenso in der vierten 
Reihe. Man kann somit (beim Hunde) eine Vermehrung der Wasseraus¬ 
scheidung durch Haut und Lungen als Kaffeewirkung ansehen, die aber 
auch ein grösseres Wasserbedurfniss zur Folge hat. 

Im Koth finden sich mehr feste Theile und mehr Wasser, die Vermeh¬ 
rung der ersteren scheint von den nicht resorbirten Theilen des Kaffee¬ 
absudes herzurühren. 

Hieraus geht hervor, dass in den beiden Versuchsreihen mit Kaffee das 
meiste Fleisch und der meiste Harnstoff vom Körper hergegeben wird, es 
findet eher eine Vermehrung als eine Verminderung des Stickstoffumsatzes 
statt. 

Aeusserlich erschien der Hund während der Kaffeereihen lebhafter, 
machte sich mehr Bewegung im Käfig und bellte öfter. 

Bezüglich näherer Einzelheiten muss auf das Original verwiesen werden. 

Auch der irgend wann aufgetauchten und seitdem stets gewissenhaft 
fortgepflanzten, aber niemals wissenschaftlich begründeten Annahme, dass 
der Kaffee durch seinen Koffeingehalt den Verbrauch anderer Nährstoffe 
vermindere und somit als Sparmittel anzusehen sei, kann nicht entschieden 
genug entgegengetreten werden, um damit endlich aufzuräumen. 

Wir haben gesehen, dass das Koffein die quergestreifte Musculatur, 
auch den Herzmuskel, unmittelbar vom Blute aus, d. h. durch unmittel¬ 
baren, von den Nerven unabhängigen Einfluss, zur Zusammenziehung, d. h. 
zur Arbeit und zum Verbrauch von Muskeleiweiss reizt. Es reizt ferner 
die 6efäs8musculatur zur Zusammenziehung, führt hierdurch Verengerung 
des gesammten Pulsaderquerschnittes und damit Erhöhung des Blutdruckes 
und Erschwerung der Arbeit des überdies unter dem directen Einflüsse des 
Koffeins stehenden Herzmuskels herbei. 

Diese durch das Koffein veranlasste innere Arbeit, die Zerlegung des 
Körperplasmas in Kohlensäure und Harnstoff, wobei eine erhebliche Menge 
Wärme frei wird, giebt sich, bei einigermaassen grösseren Mengen des 
Koffeins — zwei Tassen Mokka — messbar, als Erhöhung der Körper¬ 
wärme zu erkennen. Wo aber Körpersubstanz verbraucht wird, muss sie 
auch wieder durch Nahrungszufuhr ersetzt werden; somit ist Kaffee da> 
genaue Gegentheil eines Nahrungssparmittels und vermehrt nach Voit das 
WasserbedürfnisB, d. h. den Durst. — „Die Auffassung, als sei der Kaffee 
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ein Sparmittel“, das befähigt, mit einer geringeren Menge von Nährstoffen 
auszukommen, sagt Moleschott *), ist einseitig und als leitender Grundsatz 
für die Ernährung, wie Reel am („Buch der vernünftigen Lebensweise“) 
ihn für Jäger, Soldaten u. s. w. aufstellt, mindestens gefährlich. 

Die Auffassung des Kaffees als Sparmittel für Nahrungsstoffe hat augen¬ 
scheinlich ihren Ursprung in der Jedermann bekannten Thatsache, dass der 
Kaffee das Gefühl von Nüchternheit und Hunger aufhebt, und in der An¬ 
nahme, dass er die Verdauung verlangsamen und somit eine bessere Aus¬ 
nutzung der genossenen Speisen im Darmcanal herbeiführen solL Das 
erstere ist aber, wie wir gesehen haben, nicht eine Folge des Koffeins, 
sondern der übrigen Bestandteile des Kaffeeaufgusses, der aromatischen 
und empyreumatischen Stoffe und des Röstbitters. Dieselbe Wirkung sehen 
wir von einer Abkochung von Malzkaffee, welche die durch das Rösten des 
Gerstenmalzes entstandenen empyreumatischen Stoffe, aber kein Koffein 
enthält. — Das zweite, die Aufhebung des Hungergefühls, ist die Folge der 
Lähmung und Betäubung der Nerven des leeren Magens. Leven und 
Lemerie*) kamen, wie Voit, durch Versuche an Hunden zu dem Ergebnis, 
dass der Kaffee die Verdauung nicht beschleunige, sondern eher behindere. 
Wenn ein Hund einen Aufguss von 30 g Kaffee in 150 ccm Wasser erhält 
und 5 1 / 8 Stunden (!) später getödtet wird, so findet man den Magen blass, 
die ganze Schleimhaut blutleer, die Gefässe der Magenwand verengt 

Dieser Befund kann nach der heutigen Kenntniss über die Aufnahme 
von Arzneimitteln aus Lösungen (Moritz u. A.) und über das Verweilen 
von Flüssigkeiten im Magen 3 ) nur der Nachwirkung des Koffeins zur Last 
geschrieben werden, da die Kaffeeflüssigkeit nach 5 1 /* Stunden den Magen 
längst verlassen haben muss. — Das Wohlbehagen, welches eine Tasse 
guten starken Kaffees nach einer reichlichen Mahlzeit mit vielen und 
schweren Weinen bereitet, findet seine natürliche Erklärung einmal in der 
antidotischen Wirkung des Koffeins gegen Alkohol (Binz), zum anderen in 
der nervenerregenden Wirkung des ganzen Kaffeeaufgusses, welche das nach 
reichlicher Nahrungsaufnahme sich einstellende Gefühl von Fülle des Magens 
und von Trägheit verscheucht. — Dieses subjective Behaglichkeitsgefuhl 
geht aber auf Kosten des Herzens. Der Mokka und die Havanna nach 
dem Diner sind die gefährlichsten Feinde der Herren der vornehmen Gesell¬ 
schaft. Ich erinnere an die Vorlesungen des verstorbenen Oberstabsarztes 
Prof. Fraentzel über „Herzkrankheiten ohne Klappenfehler“, die Herzver- 
grösserung,-Verfettung, -Erweiterung und die Verkalkung der Kranzarterien, 
in deren Entstehungsgeschichte nach Fraentzel’s Darstellung der Genuss 
starken Kaffees und Thees eine hervorragende Rolle spielte. Die Schädlich¬ 
keit ist um so grösser, je gewohnheitsmässiger sie einwirkt. Morgens Thee 
oder Kaffee, um 5 Uhr Thee, Abends nach dem Diner oder Abendessen 
starken Kaffee und Havannacigarren, dazu bei Tage schwere Geistesarbeit, 
aufregende Thätigkeit mit schwerer Verantwortung — das ist der beste 
Weg zu den oben erwähnten Herzkrankheiten — der harnsauren Diathese, 
(Gicht), Gallensteine und Diabetes nicht zu vergessen! 

*) Dr. Boelinke-Reich, Der Kaffee u. s. w. 

*) Dr. Boehnke-Reich, Der Kaffee u. s. w. 

a ) Penzoldt u. Stintzing, Lehrb. der inneren Krankheiten, Bd.IV, 8. 230, 
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Ich kann diesen Absatz nicht besser abschliessen, als mit der wört¬ 
lichen Wiedergabe einer Aeusserung Rud. Virchow’s über „Kaffee und 
Thee“ i): 

„Es ist nicht nur eine Frage, sondern man hat auch wissenschaftlich 
darüber gestritten, ob Kaffee, Thee und der grössere Theil der gegohrenen 
Getränke einen wirklichen Nährwerth habe oder nicht. Ich will hier im 
Grossen absehen von den eigentlichen gemischten Artikeln, wo einerseits 
die unzweifelhaft nährende Chocolade, wo andererseits das Bier zu nennen 
ist: dagegen hat es ein überaus praktisches Interesse* zu untersuchen, wohin 
Kaffee und Thee gehören. Kaffee und Thee enthalten sonderbarer 
Weise denselben Stickstoffkörper, das Kaffem oder Thein, eine krystallisirte 
Substanz. 

„Eine Zeit lang hielt man es für nicht unmöglich, dass Kaffein ein 
Nährstoff sei; insbesondere war man geneigt, anzunehmen, dass er die wich¬ 
tige Aufgabe habe, als Ersatzmittel für verbrauchte Nerven Substanz zu 
dienen. Schon die überaus geringe Menge von Kaffein, welche im Kaffee 
(höchstens etwas über 1 Proc.) und im Thee (y a bis 2 x / 2 Proc.) vorkommt, 
hätte das Unwahrscheinliche dieser Ansicht zeigen sollen. Später kam man 
auf den Gedanken, das Kaffein verlangsame die Zersetzung der Stickstoff¬ 
körper und wirke dadurch erhaltend auf das Gewebe des menschlichen 
Körpers, wie es auch der Alkohol thun sollte. Aber es zeigte sich, dass 
die thatsächlichen Voraussetzungen dieser Theorie falsch waren; es tritt 
beim Kaffeegebrauch gar keine Verlangsamung in der Zersetzung des Ei- 
weisses ein. 

„So ist man denn endlich auf die Wahrheit gekommen, dass das Kaffein 
nichts mehr und nichts weniger ist, als ein die Nerven stark erregender und 
in grösserer Menge genossen, geradezu giftiger Körper, ähnlich wie der 
Branntwein ist. Abgesehen von dem Zucker und der Milch, diesen guten 
Geistern, die man dem Thee und Kaffee zusetzt, haben diese als Nahrungs¬ 
mittel gar keine Bedeutung. Sie sind Genussmittel und in manchen Stücken 
mit zwei anderen sehr gewöhnlichen Reizmitteln verwandt, mit Wein und 
Schnaps, denen man wohl Zucker, aber Milch wohl kaum zuzusetzen pflegt 
Kaffem sowohl wie Alkohol sind giftige Substanzen, ersteres überwiegend 
reizend, letzterer zuerst reizend, dann schnell lähmend. Beide haben be¬ 
deutende Nerven Wirkungen und können daher leicht gemissbraucht werden. tt 

Die Kaffeeschwestern und Theebrüder, fügt Dr. Boehnke-Reich 
hinzu, deren Genossenschaften die Mässigkeitspriester so sehr begünstigt 
haben, unterliegen also nicht minder einer verwerflichen Leidenschaft als 
die Wein- und Schnapstrinker! 

Auf das Central-Nervensystem wirkt der Kaffee als Nervengift 
(Frerichs, Falck, Lehmann, Binz u. A.) und zwar vermehrt er in 
kleineren Gaben die Erregbarkeit des Gehirns und des Rückenmarkes, in 
grösseren wirkt er auf diese lähmend. 

Auf seiner das Gehirn erregenden Eigenschaft beruht die schlafver¬ 
treibende Wirkung und die Anregung des Denkens und des Verstandes, 
Beseitigung der körperlichen und geistigen Abspannung und der Erheite- 


*) Aus Dr. Boehnke-Reich, Der Kaffee. 
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rang des Gemüthes. In kleinen Mengen genossen, vermag daher ein massig 
starker Kaffeeaufguss auf geistig arbeitende Menschen anregend und die 
Denkkraft schärfend, auf körperlich arbeitende gegen Ende oder nach der 
Anstrengung belebend zu wirken. Doch müssen wir immer eingedenk sein, 
dass diese Anregung nicht auf einer Zufuhr an Ernährungs- und Kraft¬ 
stoffen zu dem arbeitenden Gehirn, sondern auf der gleich einer Peitsche 
(v. Pettenkofer, Förster) antreibenden und nur zu grösserem Verbrauch 
der Nervensuhstanz nöthigenden Wirkung beruht. 

Aus diesem Grunde eignet sich der Kaffeegenuss nur für nervenstarke, 
ruhige und kräftige, nicht aber für reizbare, nervenschwache und wenig 
widerstandsfähige Naturen. 

Für Kinder, deren Gehirn noch in der Entwickelung begriffen ist und 
daher um so mehr einer reichlichen Zufuhr an Nahrungsstoffen zu seinem 
Aufbau bedarf, als dasselbe durch die Aufgaben der Schule stark in An¬ 
spruch genommen wird, ist Kaffee geradezu schädlioh und sollte ihnen gänz¬ 
lich vorenthalten werden. Ebenso schädlich ist den Kindern der Kaffee aus 
dem gleich näher zu erörternden Grunde, nämlich der Reizung des Rücken¬ 
markes und der harnbereitenden und ausführenden Organe, womit eine vor¬ 
zeitige Erweckung und Reizung des Geschlechtstriebes verbunden ist. — 
Nichts aber ist mehr geeignet, das Nervensystem eines heranwachsenden 
Knaben oder Mädchens zu zerrütten und zu kränkelnder Empfindsamkeit 
herunterzubringen, als die vorzeitige Erweckung eines dunkeln Triebes, von 
dem sie sich entweder keine Rechenschaft gehen können, oder der sie, falls 
sie die Entdeckung des Grundes ihrer quälenden Empfindungen machen, zu 
noch unheilvolleren Folgen, zu lasterhaften Missbräuchen treibt. Bei wie 
manchem Jüngling oder Mädchen mag wohl die während oder kurz nach 
dem Eintritte der Mannbarkeit sich einstellende Epilepsie durch den von 
Jugend an gepflogenen Kaffeegenuss, wenn auch nicht verursacht, so doch 
mit vorbereitet worden sein! 

Gelehrte, Künstler und Angehörige ähnlicher Berufsarten sollten sich 
namentlich während der Arbeit des Kaffees gänzlich enthalten, ebenso 
Leute mit leicht erregbarem, sanguinischem oder cholerischem Temperament, 
krankhaft gesteigerter Reizbarkeit, wie z. B. Frauen, besonders während 
gewisser Zeiten des Unwohlseins oder in gesegneten Umständen. 

Von grösster hygienischer Wichtigkeit ist der Einfluss des Kaffeeauf¬ 
gusses auf das Herz und den Blutkreislauf. 

Um die Wirkung des in der Lazarethverpflegung üblichen Aufgusses 
von 0*3 Liter Wasser auf 8 g gebrannten Kaffee zu studiren, habe ich eine 
Reihe von Versuchen angeordnet, die Herr Assistenzarzt Dr. Rohrbach 
unter meiner Leitung ausgeführt hat. Die Versuche wurden in der Weise 
angestellt, dass an den bis auf zwei Genesende gesunden und von objecti? 
nachweisbaren Fehlern oder Störungen des Herzens freien Personen vor und 
nach der Einnahme des Morgenkaffees mit dem Gärtner’sehen Queck¬ 
silbertonometer der Blutdruck sorgfältig gemessen und mit dem Dudgeon- 
Richardson’schen Sphygmographen eine oder mehrere Pulscurven auf¬ 
genommen wurden. Die Versuchspersonen mussten sich vor und nach, bezw. 
zwischen den Untersuchungen möglichst ruhig verhalten. 

Der Zeitraum vom Genuss des Aufgusses bis zur zweiten Untersuchung 


Digitized by LaOOQle 



Der Kaffee und seine Ersatzmittel. 


329 


schwankte bei den 35 Untersuchungen, wovon 17 mit Kaffee und zum Ver¬ 
gleiche 17 mit Malzkaffee, wie auch 1 mit Wasser angestellt wurden, 
zwischen 50 Minuten und 2Vs Stunden. 

Bei den 17 genauen, mit dem Gärtuer’schen Tonometer sorgfältig 
und wiederholt vorgenommenen Blutdruckmessungen vor und nach dem 
Genuss von Bohnenkaffee war in jedem Falle eine Steigerung des 
Blutdruckes nachzuweisen und zwar: 
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Entsprechend der Blutdrucksteigerung war die Pulszahl nach dem 
Kaffeegenuss gegenüber derjenigen vor demselben vermindert. 

Bei einem zehnjährigen kräftigen Knaben hatte der Genuss des Kaffees 
eine leichte Unregelmässigkeit des Pulses zur Folge, obwohl Herz und Puls 
vor dem Kaffeegenuss durchaus regelmässige Verhältnisse aufwiesen. 

Bei 17 Messungen nach Malzkaffeegenuss an denselben Personen ver¬ 
hielt sich der Blutdruck folgendermaassen: 

in 2 Fällen blieb sich derselbe gleich 
„ 8 „ sank er um 5 bis 10 mm Hg 

„ 7 „ stieg er um 5, 15, 20 mm Hg. 

17 

Die constante Blutdrucksteigerung nach Kaffeegenuss ist wenigstens 
bei Erwachsenen nicht auf die zugeführte Flüssigkeitsmenge (0*3 Liter) als 
solche zurückzuführen, obwohl bei Kindern auch diese Menge vielleicht 
schon eine geringe vorübergehende Steigerung herbeiführen kann. Mässige 
Mengen Flüssigkeit werden im Blute zunächst als Ersatz der ständigen 
Wasserausgaben verwendet, der Rest wird rasch durch die Nieren ausge¬ 
schieden. 

Daher ist auch die Grösse der gleichzeitig im Kreislauf befindlichen 
Blutmenge von keinem erheblichen Einfluss auf die Herzarbeit bezw. den 
Blutdruck 1 ). Eine Ausnahme erleidet diese physiologische Thatsache wur 
daun, wenn die Werthe der im Gefässsystem kreisenden Flüssigkeitsmenge 
im Vergleich zur Normalen sehr gering oder sehr hoch, d. h. extrem werden. 
Im enteren Falle, wenn der Mensch erheblich weniger als 5 bis 6 kg Blut 
im Kreislauf bat, wird der Blutdruck sinken und es kann zum sogenannten 
„mechanischen Verblutungstod w kommen; im Falle einer erheblichen 
Vermehrung resultirt eine Blutdrucksteigerung, die, wenn sie andauernd ist, 
eine Herzvergrösserung zur Folge haben kann, wie z. B. das Münchener 
Bierherz. 

Immerhin sind der Vollständigkeit halber bei unseren Untersuchungen 
auch einige Vergleichs versuche mit der gleichen Menge gänzlich wirkungs¬ 
loser Flüssigkeiten, Milch, Mehlsuppe, Wasser, angestellt worden. Da diese 
jedoch keine besonderen Ergebnisse lieferten und die Flüssigkeitsmenge an 


*) Gumprecbt, Technik der spec. Therapie 8. 14. 
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sich nicht gross war (0*3 Liter), wurden diese Vergleichsyersuche aufgegeben 
und zur Gegenüberstellung nur Kathreiner 9 s Malzkaffee herangezogen, 
der hier in jedem Ladengeschäfte und in stets gleicher Waare erhältlich ist 
In der Mehrzahl der Blutdruckmessungen nach dem Genuss von 0*3 Liter 
eines kräftigen Malzkaffeeaufgusses wurde der Blutdruck entweder unver¬ 
ändert oder vermindert gefunden. In 7 von 17 Fällen war eine geringe 
Steigerung eingetreten, die jedoch gegenüber den Steigerungen, die nach 
dem Genüsse von Bohnenkaffee bei denselben Personen eintraten, ver¬ 
schwindend sind. 

Einige Autoren nehmen an, dass die empyreumatischen Oele und das 
Kaffeol, welches ja auch dem Kathreiner - Malzkaffee den Geruch und Ge¬ 
schmack des Kaffees verleiht, auf die peripheren Arterien erweiternd wirken, 
wodurch ein Sinken des Blutdruckes erklärt wäre; bei anderen empfind¬ 
lichen Individuen soll jedoch als Wirkung der genannten Stoffe auch eine 
GefässVerengerung, also Blutdrucksteigerung, beobachtet worden sein. — 
Auffallend bleibt aber auch in den Fällen, wo nach dem Genüsse von Malz¬ 
kaffee ein Steigen der Pulszahl und des Blutdruckes beobachtet wurde, 
immer noch der ganz bedeutende Unterschied, um welchen diese Steigerung 
nach dem Genüsse von Bohnenkaffee in höherem Maasse auftritt. 

Was nun die vor und nach dem Genüsse von Kaffee und Malzkaffee 
angefertigten sphygmographischen Curven anbelangt, so zeigten diese nach 
letzterem keine bemerkenswerthen Veränderungen, nur einige Male die 
Zeichen einer geringen, durch den heissen Trank erklärlichen Erregung der 
Herzthätigkeit. 

Es wurden jedesmal mehrere Curven angefertigt, bis der grösstmögliche 
Ausschlag erreicht war. — Auch wurden die Versuche und Gegenversuche 
stets unter den gleichen Bedingungen und zur gleichen Tageszeit angestellt, 
um den physiologischen Tagesschwankungen des Blutdruckes und des Pulses 
gleichmässig Rechnung zu tragen. 

Während nun die Messung des Blutdruokes mit dem vorzüglich arbei¬ 
tenden Quecksilber-Hämotonometer von Gärtner nach Kaffeegenuss stets 
eine Steigerung desselben ergab, also hier von einer stets ziffernmässig fest¬ 
stellbaren und gleichmässigen Wirkung des Bohnenkaffeeaufgusses ge¬ 
sprochen werden kann, verhalten sich die Schwingungen der Speichen-Puls- 
ader über dem Handgelenk, welche uns der Sphygmograph selbstthätig 
aufzeichnet, individuell verschieden (s. u.). Während in einer Reihe von 
Fällen der Blutdrucksteigerung entsprechend die Pulscurve nach dem Kaffee- 
genuss 8 teil er und höher wird und zunächst rascher, später langsamer 
abfallt, ist dies in einer anderen Reihe von Fällen nicht zutreffend. Diese 
drei Eigenschaften des Pulses sollte man aber von vornherein von der 
Kaffeewirkung erwarten, wenn mit steigendem Blutdruck das Sohlagvolum 
der linken Herzkammer grösser wird (steil), das Einströmen des Blutes in 
das arterielle Gefasssystem schneller vor sich geht (hoch) und der Abfluss 
nach der Peripherie rascher erfolgt (spitz). 

Betrachtet man die nach Kaffeegenuss aufgenommenen Sphygmogramme 
genauer, so findet man, mit Ausnahme bei Kindern, ein allen gemeinsames 
Merkmal, dass auf dem absteigenden Aste der Curven an Stelle der flachen, 
manchmal kaum merklichen Nachschwingungen des Arterienrohres eine 
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einzige, kräftige und unverkennbare Erhöhung getreten ist. In vielen 
Fällen ist zugleich die Gipfelhöhe nicht spitz, sondern abgerundet oder 
mehr plan geworden. 

Die Rückstosselevation ist nach Leube das Zeichen einer verminderten 
Spannung im peripheren Stromgebiet, die Abflachung der Spitze zeigt, dass die 
peripheren Arterien länger als normal im Ausdehnungszustande verharren 1 ). 

Hier ist aber zu erwägen, dass wir mit dem Gärtnerischen Hämo- 
tonometer die Blutspannung in den Haargefässen eines Fingerendes 
messen, während der Sphygmograph die Spannung in einer grossen Arterie 
und die aus der Blutbewegung in derselben sich ergebende Wellenbewegung 
des Arterienrohres zum Ausdruck bringt. 

Wenn nun in dem Gebiete der Haargefasse eine Stauung stattfindet, so 
muss diese ihren Einfluss nach rückwärts ausüben und sich an der sphyg- 
mographischen Wellenlinie in dem Verhalten des absteigenden Astes kennt¬ 
lich machen. Dieses ist bei unseren Beobachtungen, wie wir gleich zeigen 
werden, thatsächlich der Fall, indem die einzelnen Elasticitätswellen dieses 
Theiles der Pulswelle verstrichen werden und an ihre Stelle nur eine einzige 
Erhebung, die Rückstosserhebung, tritt, welche dadurch entsteht, dass die 
ganze arterielle Blutsäule an die Aortenklappen zurückschlägt. 

Von der Grösse des Widerstandes, den die von der linken Herzkammer 
in das Arterien System zu pressende Blutmenge in letzterem findet, hängt 
aber auch der Zuwachs des Ausschlages der Pulswelle an den vom Herzen 
entfernteren Arterien ab. Also auch bei hohem Blutdruck kann die Puls¬ 
welle, namentlich bei verengtem Arterienrohr, auf dem Sphygmogramme 
niedrig erscheinen. — Da zugleich das Arterienrohr sich im letzteren Falle 
in einem gewissen Zustande von Starre befindet, so kann es nach Be¬ 
endigung der Systole nicht sofort wieder zusammenfallen und wegen der 
Menge des Blutinhaltes auch keine kleinen Elasticitätswellen zeigen, da zur 
Erzeugung dieser eine gewisse Nachgiebigkeit des Rohres gehört. 

Dahingegen wird die Rückstosswelle um so deutlicher hervortreten. 

Anders verhält es sich bei den Kindern, welche ebenfalls 8 g Kaffee in 
0*3 Liter Aufguss genossen hatten, wie deren Curven zeigen. Bei diesen 
zarten Wesen scheint der Kaffee keine Zusammenziehung der Gefässe, son¬ 
dern eine Erschlaffung, eine Lähmung der vasomotorischen Nerven zu er¬ 
zeugen, während trotzdem die Stauung im Haargeflässsystem eine Erhöhung 
des arteriellen Blutdruckes nachweist. (Fall III, Gertrud G.) Die Puls¬ 
zahl sank von 90 auf 80, während der Blutdruck von 110 auf 125 stieg. 
Der Puls ist steiler, spitzer und die Abfalllinie noch welliger geworden als 
vor dem Kaffee. Dabei zeigt die ganze Pulslinie deutliche Unregelmässig¬ 
keiten, sowohl im Rhythmus des einzelnen Herzschlages, wie auch in der 
Aufeinanderfolge der Schläge. 

Besonders erwähnen möchte ich folgende von Herrn Assistenzarzt 
Rohrbach ausgeführten Messungen, welche das von mir Gesagte beweisen. 

I. Soldat P., 21 Jahre alt, gesund, thut Dienst, kräftig gebauter Mann 
in gutem Ernährungszustände. Gesicht etwas gedunsen, blass, Herzgrenzen 
regelrecht, Herztöne leise, aber rein. 


l ) Vgl. Leube, Spec. Diagnose der inneren Krankheiten. 
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1. 20. 2. 1900. 3*50 N. Puls 84, mittelkräftig, regelmässig, Blutdruck 

110 mm Hg. Fig. 1. 

Fig. l. 



A. rad. dext. vor dem Kaffee. 

4° N. Einnahme von 0*3 Liter Bohnenkaffee aus 8g. 

5*45 N. Puls 72, kräftig, regelmässig. Fig. 2. Blutdruck 125 mm Hg. 


Fig. 2. 



l 3 / 4 Stunden nach dem Kaffeeegenuss, noch deutliche Rück- 
stosselevation. Der Puls ist steiler und höher. Dabei ist 
die Pulszahl von 84 auf 72 in der Minute gefallen, der Blut¬ 
druck hingegen um 15 mm Hg gestiegen. 


2. 21. 2. 1900. Derselbe Mann. 

7*15 V. Blutdruck 90 mm, Puls 84. Fig. 3. 

Fig. 3. 



Darauf Kaffee wie oben. 


9° V. Blutdruck 110, Puls 68. Fig. 4. 


Fig. 4 . 



3. 22. 2. 1900. Derselbe Mann. 

3° N. Blutdruck 120 mm, Puls 72 in der Minute. Fig. 5. 
Fig. 5. 



Darauf Kaffee wie oben. 

4*45 N. Blutdruck 125 mm, Puls 68 in der Minute. Fig. 6. 

Fig. 6. 
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Der Puls ist steiler, höher und langsamer geworden, sehr deut¬ 
liche Rückstosselevation. 

4. 23. 2. 1900. Derselbe Mann. 


7*30 V. Blutdruck 90 mm, Puls 80, kräftig. Fig. 7. 

Fig. 7. 



Darauf Kaffee wie oben. 

9*30 V. Blutdruck 105 mm, Puls 76. Fig. 8. 

Fig. 8. 



Der Puls ist nur verlangsamt, die Gipfelhöhe verbreitert, deutliche 
Rückstosselevation. i 

II. Soldat S., 21 Jahre alt, liegt zu Bett wegen Schleimbeutelentzündung 
am Knie. Kein Fieber, keine Störung des Allgemeinbefindens. Kräftiger 
Körperbau, guter Ernährungszustand. 

Herzgrenzen regelrecht, Herztöne laut und rein. 

4° N. Puls 64, sehr kräftig, regelmässig, Blutdruck 55 mm. Fig. 9. 


Fig. 9. 



Darauf 4*10 N. Eine Portion Kaffee. 

5° N. Puls 56, kräftig, nicht ganz regelmässig, Blutdruck 70 mm. 


Fig. 10. 



Das Sphygmogramm zeigt kürzeren, aufsteigenden Schenkel und ver¬ 
stärkte Rückstosselevation. Die Elasticitätsschwingungen des absteigenden 
Astes sind dafür ausgefallen. 

III. Gertrud G., 12 Jahre alt, gesundes, gut entwickeltes Kind, etwas 
blas9, massiger Ernährungszustand. 

17. 3. 1900, 3*50 N. Puls 96, Blutdruck 110. 

Fig. 11. 




4° N. Kaffee, wie oben, mit Milch. 
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5*15 N. Pols 80, Blutdruck 125. 

Pis. 12. 



Der Puls ist ungleichmässig, die unregelmässig ausgeprägten Elasticitäts- 

erhebungen des absteigenden Astes zeugen von Erschlaffung des Gefass* 
rohr es (vasomotorische Lähmung). Aehnlich verhält sich das Sphygmogr&mm 
des Bruders der Vorigen. 

IV. Budolf G., 10 Jahre alt, gut entwickelter Knabe, gesund. 

17. 3. 1900, 4° N. Puls 92, Blutdruck 90. 


Fi*. iS. 



4*15 N. Kaffee, wie oben, mit Milch. 
5*30 N. Puls 76, Blutdruck 120 mm. 


Fig. 14. 



Die Rückstosserhebung tritt deutlich hervor, der Puls ist langsamer, 
die einzelnen Schläge unregelmässig geworden. 

Aus den beiden letzten Beobachtungen an Kindern ist der sehr erheb- 
liehe herzerregende und vasomotorisch lähmende Einfluss ersichtlich, welches 
der Kaffeegenuss auf die Kleinen hervorbringt 

Als Gegenstücke stellen wir dem ersten Falle einen Versuch an einem 
Reconvalescenten nach Lungenentzündung gegenüber, der zu diesem Zwecke 
Malzkaffee (Kathreiner) zu sich nahm. 

V. Soldat B., 22 Jahre alt, liegt zu Bett, abgelaufene, kurze croupöse 
Lungenentzündung, seit zwei Tagen fieberfrei. — Sehr kräftiger Körperbau, 
guter Ernährungszustand. Gesicht noch blass. Ueber dem linken Unter¬ 
lappen noch feuchtes Rasseln. Herzgrenzen regelrecht, Herztöne laut und 
rein. Erhält keine Arznei mehr. 

4° N. Puls 56, kräftig, regelmässig, Blutdruck 65 mm. 


Fig. 15. 



4*10 N. Kräftige Aufkochung von Malz kaffe e. 

5° N. Puls 60, regelmässig, kräftig, Blutdruck 60 mm. 
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Das Sphygmogramm ist unverändert. Hätte der Malzkaffee auch nur 
eine geringe Einwirkung auf das Herz, so wäre sie bei dem durch eine 

Fig. 16. 



soeben überstandene acute Infectionskrankheit geschwächten Herzen ganz 
sicher zur Geltung und zum Ausdruck gekommen. 

In einer Reihe von Fällen waren die Sphygmogramme weniger charakte¬ 
ristisch, doch blieb der Einfluss auf den Puls und den Blutdruck immer 
der gleiche. 


YI. Soldat H., 21 Jahre alt, gesunder, mittelkräftiger Mann. Herz 
gesund. 

1. 12. 1. 1900, 7*30 V. Blutdruck 70, Puls 72, mittelkräftig. 

Kaffee (0*3 Liter von 8 g Bohnen). 

9*30 V. Blutdruck 90, Puls 72. 

2. 15. 1. 1900, 7*15 V. Blutdruck 60, Puls 76, klein, regelmässig. 
7*45 Y. Kaffee. 

9*20 V. Blutdruck 110, Puls 80, regelmässig, mittel. Füllung. 

3. 17.1.1900, 7*10 Y. Blutdruck 60, Puls 76, sehr klein, regelmässig. 
7*45 V. Kaffee. 

9*10 V. Blutdruck 120, Puls 68, regelmässig, klein. 

4. 22. 1. 1900, 3*15 N. Blutdruck 70, Puls 72. Sphygmogr. Fig. 17. 


Fig. 17. 



3*20 N. Kaffee. 

4*45 N. Blutdruck 100, Puls 68. Sphygmogr. Fig. 18. 


Fig. 18. 



5. 2. 2. 1900, 7*30 Y. Blutdruck 75, Puls 64. 


Malzkaffee. 

9*45 V. Blutdruck 70, Puls 64, schwach. 

4 . 2. 1900, 7*45 V. Blutdruck 70, Puls 68, schwach, regelmässig. 
8phygmogr. Fig. 19. 


Fig. 19. 



Malzkaffee. 
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9*45 V. Blutdruck 85, Puls 7 6, mittelkräftig. Sphygmogr. Fig. 20. 


Fig. 20. 



6. 2. 1900, 7*15 V. Blutdruck 70, Puls 72. 


Malzkaffee. 

9*15 V. Blutdruck 90, Puls 80. 

7. 2. 1900, 7° V. Blutdruck 65, Puls 80. 

Malzkaffee. 

9*30 V. Blutdruck 85, Puls 80. 

8. 2. 1900, 7*15 V. Blutdruck 90, Puls 72. Sphygmogr. Fig. 21. 


Fig. 21. 



Malzkaffee. 

9*45 V. Blutdruck 90, Puls 72. Sphygmogr. Fig. 22. 

Fig. 22. 



Aus den Versuchen mit Kaffee bei diesem Manne sehen wir, dass Steige¬ 
rung. des Blutdruckes in allen Fällen eingetreten ist; dass dieser um so 
grösser war, je geringer vorher die Spannung im Gefässsystem war, und 
dass der Puls mit dieser nicht gleichen Schritt hält, bei geringen Druck¬ 
steigerungen schneller wurde, bei den höchsten sich jedoch erheblich ver¬ 
langsamte, als Zeichen der mächtigen Widerstände, die das Herz zu über¬ 
winden hatte. Nach dem Genüsse von Malzkaffee keine Veränderung. 

VII. Soldat Wf., 22 Jahre alt, kräftiger, gesunder Mann. 

1. 15. 1. 1900, 7°V. Blutdruck 85, Puls 80, klein, regelmässig. 

7*45 V. Kaffee (0'3 Liter von 8g Kaffeebohnen). 

9*45 V. Blutdruck 150, Puls 68, kräftig, regelmässig. 

2. 12. 2. 1900, 7*30 V. Blutdruck 110, Puls 76, kräftig. Fig. 23. 


Fig. 23. 



Kaffee. 

9*30 V. Blutdruck 115, Puls 68, kräftig. Fig. 24. 
Fig. 24. 
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Abflachung der Gipfelhöhen der Curve, deutliche Rückstosserhebung. 
Zugleich sind die Hubhöhen der linken Kammer vergrössert. In der Mitte 
des Sphygmogrammes tritt der Einfluss der vertieften Einatbmung in die 
Erscheinung» 

Derselbe Mann verhielt sich nach Darreichung von Malzkaffee folgender- 
maassen: 

2. 2. 1900, 7*15 V. Blutdruck 110, Puls 76, schwach. 

Malzkaffee. 

9*15 V. Blutdruck 85, Puls 80, schwach. 

7. 2. 1900, 7° V. Blutdruck 115, Puls 72. Fig. 25. 


Fig. 25. 



Malzkaffee. 

9*30 V. Blutdruck 115, Puls 72. Fig. 26. 

Fig. 26. 



Der etwas unruhige Morgenpuls ist ruhig und gleichmässig geworden. 

VIII. Soldat Wr., gesunder, mittelkräftiger Mann. 

15. 1. 1900, 7*25 V. Blutdruck 80, Puls 76, klein, regelmässig. 

7*45 V. Bohnenkaffee (0*3 Liter von 8g Kaffee). 

0*30 V. Blutdruck 160, Puls 72, mittelkräftig, regelmässig. 


Fig. 27. 



Fig. 28. 



2. 2. 1900, 7*15 V. Blutdruck 95, Puls 52. 


Malzkaffee (0*3 Liter, kräftige Abkochung). 

9*30 V. Blutdruck 90, Puls 60, mittel. 

4. 2. 1900, 7*45 V. Blutdruck 75, Puls 64, kräftig. Fig. 29. 
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Malzkaffee wie vor. 

9*45 V. Blutdruck 80, Puls 60, kräftig. Fig. 30. 


Fig. 30. 



Sphygmogramm unverändert. 


IX. Soldat P. (derselbe wie Nr. I.) 

7. 2. 1900, 7’15 V. Blutdruck 50, Puls 76, sehr schwach. Fig. 31. 


Fig. 31. 



Malzkaffee. 

9*30 y. Blutdruck 95, Puls 72, mittelkräftig. Fig. 32. 


Fig. 32. 



Die ausserordentlich niedrige Puls welle hat sich zu regelrechter Höhe, 
wie auch der Blutdruck gehoben. 


Es mögen noch zwei Beobachtungen an Kindern Platz finden, denen, 
als Gegenstück zu den yersuchen Nr. III und iy, Nachmittags eine 
kräftige Aufkochung von Kathreiner 7 schein Malzkaffee verabreicht wurde 
(0*3 Liter). 

X. Elisabeth G., neun Jahre alt, gut entwickelt, gut genährt, etwas 
blass, Herz gesund. 

17. 3. 1900, 3*15 N. Blutdruck 120, Puls 84, kräftig. Fig. 33. - 


Fig. 33. 



3*30 N. Malzkaffee. 

5° N. Blutdruck 110, Puls 80, kräftig. Fig. 34. 


Fig. 34. 
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XI. Paal 6., sieben Jahre alt, gesunder Knabe. 

17. 3. 1900, 3*40 N. Blutdruck 100, Puls 90. Fig. 35. 



3*50 N. Malzkaffee. 

5° N. Blutdruck 90, Puls 88. Fig. 36. 

Fig. 36. 




Während wir sonst durchweg die übereinstimmende Beobachtung 
gemacht haben, dass sowohl bei Kaffee, wie bei Malzkaffeegenuss, mit zu¬ 
nehmendem Blutdruck die Schlagzahl des Pulses sinkt, und umgekehrt auch 
bei den beiden Kindern Gertrud und Rudolf G. nach dem Genuese von 
Kaffee, sehen wir bei diesen beiden Kindern nach Malzkaffeegenuss in einem 
Falle bei sinkendem Blutdruck die Pulszahl unverändert, im anderen Falle 
ebenfalls vermindert. 

Die Sphygmogramme der beiden letzten Versuche zeigen die Druck¬ 
verminderung im Haargefässsystem in ihrer Rückwirkung auf das gleichfalls 
erweiterte Arterienrohr, welches einen grösseren Ausschlag und bei Elisa¬ 
beth G. eine deutliche Rückstosswelle als Zeichen eines verminderten Blut¬ 
druckes (Leube) und bei Paul sogar noch einzelne Elasticitätswellen auf 
dem absteigenden Schenkel zur Geltung bringt. 


XII. Frau Gf., 44 Jahre alt, gesund. 

1. 10. 4. 1900, 9*30 V. Blutdruck 80, Puls 72, mittelkräftig, regel¬ 
mässig. Fig. 37. 


Fig. 37. 



Kaffee. 

10*30 V. Blutdruck 80, Puls 64, nicht ganz regelmässig. Fig. 38. 
Fig. 38. 



2. Dieselbe Frau. 


11. 4. 1900, 8*30 V. 
mässig. Fig. 39. 


Blutdruck 80, Puls 68, mittelkräftig, regel- 

22 * 
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Fig. 39. 



Malzkaffee. 

9*30 V. Blutdruck 75, Puls 72, mittelkräftig, regelmässig. Fig. 40. 
Fig. 40. 





Im ersteren Falle XII, 1. sehen wir keine Erhöhung des Blutdrucke*, 
wohl aber eine Pulsverlangsamung, die trotzdem darauf hinweist, da« 
Widerstände im Kreislauf eingetreten sind. Die Aufklärung hierzu giebt 

das Sphygmugramiu, welches anzeigt, dass der Anstieg der Puiscurve Steuer 
und hoher geworden, dass das Arterienrohr noch länger als vorher im Atu- 
dehnungszustande verharrt (spastische Rigidität der Gefasswand), wessh&lb 
auch die Röckstosswelle nur wenig zum Ausdruck kommt. 

Beim 2. Versuche mit Kathreiner’s Malzkaffee ist, wie bei früheren, 
der Blutdruck vermindert, die Pulszahl dementsprechend erhöht, das Sphygmo- 
gramm unverändert. 

Das* Ergebniss dieser Reihe von Versuchen lässt sich kurz dahin zn* 
sammenfassen: Der wirksamste Bestandteil des Kaffees, das Koffein, übt 
eine specifische Wirkung auf die Werkzeuge des Blutkreislaufes aus, indem 
es das Herz zu langsameren, aber verstärkten Zusammenziehungen reist 
Gleichzeitig wird zunächst eine Reizung, bei empfindlichen oder zarten Per¬ 
sonen, Kindern, eine Lähmung der vasomotorischen Nerven, stets aber eine 
Stauung im Haargefässsystem verursacht. 

Diese Stauung, durch Verengerung der kleinsten Arterien und derHaar- 
gefässe hervorgerufen, wirkt rückwärts auf die grösseren Gefösse, so da« 
diese sich im Zustande übergewöhnlicher Füllung befinden« Aus diesem 
Grunde ist der Druckzuwachs durch die einzelne Systole der linken Herz¬ 
kammer oftmals relativ gering, dahingegen der Abfall des Arterienrohres 
einerseits durch die erhöhte Rigidität der Wandung, andererseits wegen der 
Blutanfüllung verlangsamt. Dabei kommt der Rückschlag der Blutsäule gegen 
die Aortenklappen in einer meist sehr stark ausgeprägten Rückstosswelle 
auf dem Sphygmogramm zum Ausdruck. — Bei Kindern scheint eine Läh¬ 
mung der Gefasswand einzutreten, wie wir dies bei Ueberreizung von Nerven 
des Oefteren sehen. 

Vergleichen wir hiermit die Wirkung eines kräftigen Aufgusses (15 g 
auf 0*3 Liter) Kathreiner’s Malzkaffee, so finden wir fast durchweg ein 
Sinken des Blutdruckes, welches in Uebereinstimmung mit mehreren der 
genannten Forscher dadurch erklärt werden muss, dass eine Erweiterung 
der peripheren Gefasse eintritt, was als Wirkung des empyreumatiseben 
Oeles des Kaffees, des Kaffeols, aufzufassen ist. — Eine solche vorüber¬ 
gehende Erweiterung der Gefasse kann aber nur fördernd auf den Blut- 
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kreislauf und auf den inneren Stoffwechsel in den Körpergeweben wirken. 
Da Kathreiners Malzkaffee mit einem nur wenig Koffein, aber viel Kaffee¬ 
gerbsäure entbaltonden Extract aus dem Fleische der Kaffeefrucht imprägnirt 
ist, und das Kaffeol der Kaffeegerbsäure entstammt, so wird der Kathreiner 
Malzkaffee auch — neben den Wirkungen der empyreumati sehen Stoffe und 
dem Röstbitter, welche dem Malze entstammen — denjenigen Antheil der 
physiologischen Wirkung des Kaffeeaufgusses ausüben müssen, welcher 
diesen gemeinsamen Stoffen zuzusohreiben ist. 

An einer ganzen Reihe der dargestellten Sphygmogramme ist dieses 
deutlich erkenntlich. Es sind dies diejenigen angenehmen Eigenschaften, 
die wir vor Allem gern dem Kaffee zuschreiben, die belebende Wirkung, 
welche uns über das morgendliche Gefühl von Erschlaffung und Nüchtern¬ 
heit hinweghilft, die Spannkraft des Körpers und Geistes erweckt, ohne ein 
Gefühl von Abspannung zur Folge zu haben. 

Alles darüber hinaas ist Koffeinwirkung. 

Die Wirkung der Flüssigkeitsmenge kommt, wie eingangs dieser Ver¬ 
suchsreihe bemerkt, bei ein- oder zweimaligem Genuss von Kaffee oder 
Malzkaffee oder yon sonstigen Genussgetränken nicht in Betracht. — Wird 
aber das Trinken solcher Flüssigkeiten zur andauernden Gewohnheit, wie 
besonders Frauen und Mädchen, auch Haushandwerker es lieben, so ist die 
Folge eine andauernde Erhöhung des Blutdruokes und somit eine Ver- 
grö88erung des zu bedeutender Mehrarbeit gezwungenen Herzens. Wenn 
dann hier noch die Koffeinwirkung hinzukommt, selbst in Verdünnung, so 
hegt der Schaden um so mehr auf der Hand. 

Die Verengerung des Gesammtquerschnittes des Arteriensystems muss 
aber nothwendiger Weise eine Ueberfüllung des Blutadersystems zur Folge 
haben. Die erste mechanische Folge hiervon ist, dass die wenig wider¬ 
standsfähigen Wandungen der Blutadern an den dem Drucke besonders 
ansgesetzten Stellen naohgeben, dass sich also Schlängelungen und Aus¬ 
buchtungen der Blutadern ausbilden, die wir in der gewöhnlichen Umgangs¬ 
sprache als Krampfadern bezeichnen. Dieser Uebelstand trifft aber am 
schwersten diejenigen Blutadern, welche nicht im Innern mit Klappen ver¬ 
sehen sind, nämlich die Blutadern des Darmes und des Gekröses. In diesen 
staut sich der träge Blutstrom am meisten und es kommt namentlich bei 
Leuten, die wenig Bewegung haben, zur Bildung von Hämorrhoidalleiden. 
Hierzu kommt die Stauung im Pfortadersystem mit der ganzen daraus 
folgenden Reihe von Störungen des Leberkreislaufes. Ausserdem wirkt die 
Stauung im Pfortadersystem zurüok auf das rechte Herz. Hierzu weiter 
kommt die zweite, chemische Folge der Ueberfüllung der Blutadern, näm¬ 
lich die mangelhafte Fortschaffung der Verbrauchserzeugnisse, der Schlacken¬ 
stoffe des Stoffwechsels, allen voran der Kohlensäure aus den Geweben, 
nicht minder jedoch auch der stickstoffhaltigen Producte der regressiven 
Metamorphose oder der Oxydation der Stickstoffkörper im Blute und in den 
Geweben. Diese Stoffe, im Körper zurückgehalten, üben einen höchst schäd¬ 
lichen Einfluss aus, den näher zu erörtern hier nicht der Platz ist. 

Daher sollten alle diejenigen sich des Kaffeegenusses enthalten, deren 
Beruf wenig Körperbewegung mit sich bringt. — Besonders schädlich aber 
ist der Kaffee, zumal dessen häufiger Genuss, Frauen unter den am Schlüsse 
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des vorigen Abschnittes erwähnten Umständen, wo sich Störungen im Blut 
des Kreislaufs besonders bemerkbar machen. 

Den Einfluss, den der Kaffee auf die Verdauung ausübt, haben wir 
zum grössten Theil im ersten Absatz dieses Abschnittes mit erörtert Wir 
haben gesehen, dass der Kaffeeaufguss bis auf die als Nährsalze in Betracht 
kommenden kleinen Mengen von Mineralien keinerlei Stoffe enthält, die 
zum Ersatz verbrauchter Körpersubstanz oder zum Aufbau des wachsenden 
Körpers geeignet wären. Die Annahme einer Ersparnis an nothwendigen 
Nährstoffen durch den Kaffee beruht auf einer Täuschung, welche daher 
kommt, dass der Kaffee die Magennerven betäubt und den Menschen daher 
über das Hungergefühl hinwegtäuscht. 

Haben wir somit aus den vorhergehenden Aeusserungen verschiedener 
Gelehrter und aus den eigenen Versuchen und Erfahrungen die Ueber- 
zeugung gewonnen, dass alle schädlichen Wirkungen des Bohnenkaffees in 
erster Reihe dem Koffein, alle guten und angenehmen jedoch den übrigen 
aromatischen und empyreumatischen Bestandtheilen der gerösteten Kaffee¬ 
bohnen zuzuschreiben sind, so liegt der Gedanke nahe, die Wirkung nicht 
eines einzelnen empyreumatischen Stoffes, des Koffeols, in einem schwachen 
Aufguss, wie es Wilhelm und Neumann gethan, sondern die Gesammt- 
Wirkung eines Aufgusses von Kaffee zu studiren, dem das Koffein ent¬ 
zogen ist. 

Es ist mir nach einer grossen Reihe von Versuchen gelungen, einen 
Rohkaffee herzustellen, der keine Spur von Koffein, aber alle anderen Stoffe 
des Kaffees in unveränderter Form und ohne jede Beimischung eines frem¬ 
den Stoffes enthält. Das Verfahren selbst mitzutheilen, nach welchem ich 
den koffeinfreien Kaffee hergestellt habe, behalte ich mir für eine andere 
Stelle vor. Mit diesem koffeinfreien Kaffee habe ich vergleichende Messungen 
an zwei Personen ausgeführt und zwar wie folgt: 


I. Natürlicher Menadokaffee. 

28. 12. 1900. Frau W., gesund, gewohnheitsmässige Kaffeetrinkerin, 
47 Jahre alt. 

8*30 V. Puls 60, langsam, etwas rigides Astrohr. Blutdruck 55 
bis 60 mm Hg. Sphygmogr. 41. 


Fig. 41. 



Bettruhe. Geringe Erhebung, langsam eintretende Diastole, 
schwache Rückstosswelle, mehrfache, schwache Nebenschwin- 
gungen des absteigenden Astes. 


8*35 V. 8 g Menadokaffee in einer Tasse. 

9*15 V. Puls 60, mehr schnellend. Blutdruck 90 mm Hg. 
9*25 V. Sphygmogr. 42. 
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Fi*. 42. 



Ausser Bett. Ansteigender Ast steiler, starke Kückstosswelle, 
Nebenschwingungen aufgehoben. 


II. Malzkaffee (Kathreiner). 

29. 12. 1900. Dieselbe Frau. Abends zuvor ein Fest mitgemacht, 
spät zu Bett gegangen. 

8*45 Y. (Bettruhe.) Puls 64. Blutdruck 105. Sphygmogr. 43. 


Fig. 43. 



9*30 Y. 8 g Malzkaffee (ausser Bett). * 

10*15 y. Puls 80. Blutdruck 105. Sphygmogr. 44. 


Fig. 44. 



III. Koffeinfreier Kaffee (Menado). 

30. 12. 1900. Dieselbe Frau. 

8*30 y. Bettruhe. Puls 62. Blutdruck 85. Sphygmogr. 45. 
Fig. 45. 



10*00 y. 8 g koffeinfreien Kaffee (Menado) eine Tasse. 
10*30 y. Puls 60 bis 62. Blutdruck 95. Sphygmogr. 46. 


Fig. 46. 



Der Puls ist gleichmässiger und nachhaltiger geworden, im 
Wesentlichen jedoch unverändert. 


I. Menadokaffee. 

28. 12. 1900. H. N., 25 Jahre alter Mann, gesund, kräftig. 

9*25 y. Puls 60, langsam, etwas voll. Blutdruck 65 mm Hg. 
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Schneller Abfall der hohen Systole, geringer Rückstoss mit deut¬ 
lichen Neben Schwingungen* 

Fig. 47. 



9*50 V. 8 g Menadokaffee in einer Tasse. 

10*40 Y. Puls 64. Blutdruck 105 mm Hg. Sphygmogr. 48. 

Fig. 48. 



Arterienrohr derber anzufühlen, Puls mehr gespannt, Rückstoss- 
welle deutlicher, Nebenschwingungen weniger ausgeprägt. 


II. Malzkaffee (Kathreiner). 

29. 12. 1900. Derselbe Mann. Tags zuvor ein Fest gefeiert; spät 
zu Bett. 

10*30 V. Puls 70. Blutdruck 100. Sphygmogr. 49. 


Fig. 49. 



10*35 V. 8 g Malzkaffee (eine Tasse). 

11*05 V. Puls 70. Blutdruck 100. Sphygmogr. 50. 


Fig. 50. 



Pulswelle ziemlich unverändert 


III. Koffeinfreier Kaffee (Menado). 


30. 12. 1900. Derselbe Mann. 

9*30 y. Puls G4. Blutdruck 95. Sphygmogr. 51. 

Fig. 51. 



10*00 y. 8 g koffeinfreien Kaffee (Menado) in einer Tasse. 
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10*30 V. Puls 57 bis 60. Blutdruck 100. Sphygmogr. 52. 

Fig. 52. 



Puls etwas höher, absteigender Ast zeigt neben etwas deut¬ 
licherer Ruckstosswelle noch deutliche Nebenschwingungen 
des Arterienrohres. 


Aus diesen Versuchen, die nur eine Auswahl einer grösseren, hiermit 
übereinstimmenden Reihe sind, geht dasselbe hervor, was die früheren Ver¬ 
suche bereits ergeben haben, doch bestätigen sie die Angaben von Wilhelm 
und Neu mann, die von dem Kaffeol keinerlei Wirkung auf sich verspürten, 
nicht. 

Wir sehen auch bei dieser Versuchsreihe nach dem Genüsse von Bohnen¬ 
kaffee aus nur 8 g Bohnen auf eine Tasse Aufguss den Blutdruck von 55 
bis 60 mm Quecksilber auf 80 mm bezw. von 65 auf 105 mm (H. N.) steigen, 
der Puls ist bei beiden Personen schneller und steiler geworden, die Rück- 
stoeeerhebung deutlich, die Nebenschwingungen kaum noch ausgeprägt. 

Der zweite Versuch mit Malzkaffee, der in der gleichen Menge und 
bei der gleichen Temperatur genommen wurde, fügt zu den früheren Ver¬ 
suchen mit demselben nichts Neues hinzu, Blutdruck und Puls bleiben ziem¬ 
lich unverändert. 

Der dritte Versuch wurde mit koffeinfreiem Kaffee angestellt. 

Blutdruck und Puls vor dem Versuch bei Frau W. mit den früher 
ermittelten überein. f Nach dem Genuss von 8 g koffeinfreiem Kaffee in 
einer Tasse Aufguss hebt sich zwar die Pulsfrequenz nicht, d. h. das Herz 
wird nicht erregt, aber die Pulswelle wird höher, gleichmässiger und nach¬ 
haltiger. Hiermit geht eine angenehme Stimmung, Aufhebung des morgend¬ 
lichen Gefühles von Schlaffheit und Nüchternheit einher. 

Bei H. N. ist nach dem koffeinfreien Kaffee der Blutdruck von 95 auf 
100 gestiegen, der Puls hingegen verlangsamt (von 64 auf 57 bis 60). Auf 
dem Sphygmogramm a ist ein langsameres Ansteigen, geringere Höhe und 
zitterndes Absteigen der Pulslinie als Ausdruck der morgendlichen Er¬ 
schlaffung, auf dem Sphygmogramm b ein steileres, also schnelleres An¬ 
steigen, schnelleres Abfallen (spitzer) und eine stärkere Rückstosserhebung 
zu verzeichnen. 

Auch dieser junge Mann machte die Angabe, dass durch den Genuss 
des Kaffeeaufgusses das Gefühl der morgendlichen Erschlaffung und Nüch¬ 
ternheit weiche und einer aufgeräumten, zu geistiger Thätigkeit geneigten 
Stimmung Platz mache. 

Hieraus geht hervor, wie wir früher schon gesehen haben, dass der 
Gesammtaufguss des koffeinhaltigen, natürlichen Kaffees anders auf den 
Menschen wirkt als das Koffein allein, so auch hier, dass der Aufguss von 
koffeinfreiem Kaffee alle guten und wünschenswerten Eigenschaften des 
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natürlichen Kaffees besitzt, namentlich die gelinde Erregung des Nerven¬ 
systems, also anders als Wilhelm and Neumann nach dem Genüsse eines 
Destillates von reinem Kaffeol empfanden. Dahingegen fehlen, wie ich an 
mir selbst festgestellt habe, auch nach einem Aufguss von 20g auf eine 
Tasse dem koffeinfreien Kaffee alle unangenehmen Nachwirkungen des 
Bohnenkaffees. 

Leider habe ich bei meinen beschränkten Laboratoriumsverhältnissen 
den koffeinfreien Kaffee nur in verhältnissmässig kleinen Mengen bis za je 
einem Kilogramm darstellen und daher umfangreichere Versuche nicht an¬ 
stellen können. 


(Schluss im nächsten Heft) 


Berichtigung: 

An die Redaktion der Vierteljahrsschrift für öffentliche 
GeBandheits pflege. 

Gestatten Sie, bitte, zu der Bemerkung des Herrn Dr. MarcuBe über das 
Baden beim Militär in seinem Aufsatz über „Bäder und Badewesen der Neu¬ 
zeit“ S. 369 unten deB Jahrganges 1900 dieser Ihrer Zeitschrift folgende Mit- 
theilung, die Sie vielleicht die Güte haben unter irgend einer Form Ihrem 
Leserkreise zugängig zu machen: 

Es trifft nicht zu, dass in erster und vornehmster Reihe das Baden und 
Schwimmen beim Heer in freien Flussbädern, also nur in einer beschränkten Zeit 
des Jahres gepflegt wird; denn weder „die Herstellung eigener Baderäume inner- 
halb der Casernements selbst noch die obligatorische Einführung periodischer 
Badeproceduren für die Mannschaften“ sind erst „immer noch im Entstehen be¬ 
griffen“, vielmehr ist beides durchweg seit einer Reihe von Jahren durcbgeführt 

Seitdem im November 1879 die kriegsministerielle Verordnung über Ein¬ 
richtung von Brausebädern erschien, ist sowohl in den vielen, sehr vielen neuen 
Casernen, die in den vergangenen 21 Jahren vom Staat, von Gemeinden und 
Privatleuten gebaut sind, als auch in den alten Casernen dieser Verfügung ge- 
mäsB verfahren. 

Es giebt in Preussen thatsächlich nur ganz vereinzelte, kleinste 
Garnisonen, in denen die Badeeinrichtungen in den Casernen fehlen, und in diesen 
selbst ist zur Zeit durch Abmachung mit Privatunternehmern für Verabreichung 
von Bädern an die Truppen auch in kälterer Jahreszeit gesorgt. Durchschnitt¬ 
lich wird Sonnabends gebadet, so zwar, dass alle Mannschaften in der Regel 
wöchentlich ein Bad erhalten. 

Beim Heere ist somit seit geraumer Zeit bereits zur That geworden, was 
seiner Zeit Herr Lassar als erstrebenswertes Ziel hingestellt hat: für jeden 
Deutschen jede Woche ein Bad. 

Mit vorzüglichster Hochachtung 

sehr ergebenst 

Dr. Krebs, 

Stabsarzt an der Kaiser-Wilhelm-Akademie. 
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Arbeiten aus dem kaiserlioben Gesundbeitsamte, XV. Bd. 

Berlin, Springer, 1899. 513 Seiten mit 11 Tafeln. 

Ueber Gewürze. IV. Vanille von Dr. W. Busse, Hülfsarbeiter 
im kaiserlichen Gesondheitsamte. Verf. giebt eine ausführliche Uebersicht 
über Geschichte, Botanik, geographische Verbreitung der Vanillepflanze und 
die Anatomie und Chemie der Vanillefrucht. Ueber die Bedeutung des Ge¬ 
würzes im Handel und den Antheil der verschiedenen tropischen Districte in 
der Production desselben sind die Einzelheiten im Original nachzusehen. Die 
Befürchtungen der Vanillezüchter, dass durch das künstliche Vanillin das 
natürliche Product, die Vanillefrucht, verdrängt werden würde, haben sich nicht 
erfüllt. Von hygienischem Interesse ist die Zusammenfassung über die angeb¬ 
liche Giftigkeit des Gewürzes. Die Vanille selbst als Genussmittel ist ungiftig, 
die Ursachen der beobachteten Erkrankungen, besonders der nach dem Ge¬ 
nus» von Vanilleeis beschriebenen, sind in bacteriellen Zersetzungsvorgängen 
zu suchen, welche die Bestandtheile der Vanillespeisen bisweilen erleiden. 
Dagegen sind die Anschauungen über das Zustandekommen der als „Va- 
nillisme“ bekannten Gewerbekrankheit unter den mit der Auslese, Rei¬ 
nigung und Verpackung der Frucht beschäftigten Arbeitern noch getheilt. 
Die einen suchen die Ursachen in der aufregenden Wirkung des Vanille¬ 
aromas, andere in einer Cardolverunreinigung der Vanille. 

Untersuchungen über das von der Soci6t6 chimique des 
usines du Rhone für Haare und Borsten empfohlene Desinfec- 
tionsverfahren mit Formaldehyd im luftverdünnten Raume 
von Prof. Dr. Dunbar, Director des hygienischen Institutes zu Hamburg 
und Dr. P. Musehold, Stabsarzt im Inf.-Reg. (4. Rhein.) Nr. 30, comman- 
dirt zum kaiserlichen Gesundheitsamte. Es war die Aufgabe, das empfohlene 
Desinfectionsverfahren für Rosshaare und Borsten mit Formaldehyd wegen 
der grossen praktischen Bedeutung nachzuprüfen. Das Wesentliche des¬ 
selben besteht darin, dass die Gegenstände in losem Zustande unter ge¬ 
wöhnlichem Druck, in Ballen unter vermindertem Druck mit reinen und 
trockenen Formaldehyddämpfen in Contact gebracht werden. Dies geschieht 
dadurch, dass in einem bestimmten Desinfectionsapparate mittelst einer 
Dampfluftpumpe der Luftdruck von rund 760 mm auf 60 mm verringert 
und nun die in einem Autoclaven unter Druck erzeugten Formaldehyd¬ 
dämpfe in den Desinfectionsapparat gelassen werden. Bei der Nachprüfung 
hat sich ergeben: Das Verfahren hat trotz llstündiger Desinfectionsdauer 
und trotz genügender Concentration des Formaldehyds bei dickeren Ross- 
haarpacketen vollkommen versagt. Der Formaldehyd vermochte trotz Va- 
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cuums nicht bis 10 cm Tiefe in die Packete einzudringen. Ausserdem zeigte 
sich, dass die Vertheilung des Gases nur eine ungleichmässige war. Das 
Verfahren ist daher zur Desinfection von Rosshaarballen nicht brauchbar, 
auch durch Verwendung des Vacuums wird das Eindringen des Formalde¬ 
hyds nicht gesteigert. 

Ein Beitrag zur Morphologie und Entwickelungsgeschichte 
der Bacterien nach Studien an drei Körnerbacillen von 
Dr. Mühlschlegel, königl. Württemberg. Stabsarzt, command. z. kaiserl. 
Gesundheitsamte. Mit Rücksicht darauf, dass die physiologische Rolle der 
bei einer Reihe von Bacterien auftretenden Körner (granula, metachroma¬ 
tische Körperchen) noch keineswegs aufgeklärt ist, besonders auch die Be¬ 
ziehung derselben zur Sporenbildung noch nicht genügend festgestellt ist, 
hat Verf. die körnige Differenzirung des Bacterieninhaltes an drei aus Ge¬ 
treide stammenden Bacterien studirt. Die Beobachtungen führten zu dem 
Resultate, dass die Kügelchen nicht als Degenerationserscheinungen aufzu¬ 
fassen sind, dass dieselben sich von den bei pathogenen Bacterien gefundenen 
Körnchen unterscheiden, und dass ihre Bildung unabhängig von der Sporen¬ 
bildung vor sich geht. Da die im Bildungsbereich der Spore gelegenen 
Körner mit beginnender Sporenbildung verschwinden, so nimmt Verf. an, 
dass sie zum Aufbau der Spore Verwendung finden. 

Die in elektrischen Accumulatorenfabriken beobachteten 
Gesundheitsschädigungen und die zur Verhütung derselben er¬ 
forderlichen Maassnahmen nach einem unter dem 21. XII. 1896 
abgegebenen Gutachten. Berichterstatter: Regierungsrath 
Dr. Wutzdorff. Es werden zunächst die vom Bundesrathe für den Betrieb 
von Anlagen zur Herstellung elektrischer Accumulatoren aus Blei oder Blei¬ 
verbindungen erlassenen Vorschriften angeführt. Unter den in solchen Be¬ 
trieben auftauchenden Gewerbekrankheiten sind die durch Blei veranlassten 
die wichtigsten. Denn Untersuchungen haben ergeben, dass im ganzen 
Verlauf der einzelnen Abschnitte dieses Fabrikationszweiges Gelegenheit 
genug für die Incorporation von Blei gegeben ist. Beim Verfolgen der 
Abschnitte des Betriebes werden die einzelnen maschinellen Schutzvorrich¬ 
tungen besprochen, von seiten der Arbeiter beziehen sich die Maassnahmen 
hauptsächlich auf die Pflege der Reinlichkeit. 

Beiträge zur Kenntniss der Matesorten des Handels von 
Dr. Ed. Polenske und Dr. Walter Busse. Es wurden vier Muster 
von brasilianischen Matesorten (Paraguay - Thee) untersucht. Es handelte 
sich um die Feststellung der botanischen Zugehörigkeit der in den Proben 
enthaltenen Pflanzentheile und um die chemische Untersuchung (Bestimmung 
des Trockenverlustes, der Asche, des Gesammtextractes, des Gerbstoffes und 
der Coffeine). 

Ueber gerbstoffhaltige Mangroverinden aus Deutsch- 
Ostafrika von Dr. Walter Busse, Hülfsarbeiter im kaiserlichen Ge- 
sundheitsamte. In dem Bestreben, die Erzeugnisse der deutschen Schutz- 
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gebiete nutzbar zu machen, ist die Aufmerksamkeit der Handelswelt auch 
aaf die technische Verwerthbarkeit der Mangroverinde gelenkt worden. 
Die Untersuchungen verfolgten hauptsächlich den Zweck, festzustellen, 
welche von den ostafrikanischen Mangroverinden auf Grund ihres Gerbstoff¬ 
gehaltes für die Einfuhr am geeignetsten gelten muss. Dabei ergab sich, 
dass es sich bei einzelnen Sorten verlohnen würde, wenn aus unseren 
Colonieen so gerbstoffreiche Materialien, wie sie theilweise von den Man¬ 
groverinden gewonnen werden, eingeführt würden. 

Ueber zinkhaltige Aepfelschnitte nebst Versuchen über die 
Wirkung des äpfelsauren Zinks von Dr. Brandl, Reg.-Rath, und 
Dr. Scherpe, Hülfsarbeiter im kaiserlichen Gesundheitsamte. Bekanntlich 
ist in den nach Deutschland importirten Dörrobstsorten, vor Allem in den 
AepfelschnitteQ, nicht selten Zink nacbgewiesen worden. Es gilt jetzt als 
sicher, dass dasselbe aus den beim Trockenverfahren benutzten, mit ver¬ 
zinktem Eisendraht bezogenen Horden stammt. Die Zinkbestimmung in 
Stichproben bietet keine ausreichende Gewähr für die wirkliche Beschaffen¬ 
heit der Gesammtwaare, da die am innigsten mit den Horden in Berührung 
gewesenen und daher zinkreichsten Aepfelschnitte oft unregelmässig in dem 
Material vertheilt sind. Die Differenzen in den Analysen können auoh 
durch das jeweilig angewandte Verfahren der Zinkbestimmung erklärt wer¬ 
den. Die verschiedenen chemischen Verfahren werden beschrieben. Die 
arzneilichen Wirkungen des Zinks im Körper sind denen des Kupfers analog, 
die löslichen Zinksalze bilden mit Gewebebestandtheilen Zinkalbuminate 
und die hierbei frei werdende Säure wirkt nun local reizend, zusammen¬ 
ziehend, ätzend. Die experimentellen Untersuchungen bezogen sich auf die 
Fragen, ob bei längerer Einverleibung von äpfelsaurem Zink Gesundheits¬ 
störungen auftreten und, wie viel von dem Zink täglich im Koth wieder aus- 
geschieden und wie viel eventuell in den Organen abgelagert wird. Aus den 
Thierversuchen ergab sich, dass das äpfelsaure Zink längere Zeit gut ver¬ 
tragen und bei mässigen Gaben nur geringe Mengen in den Säftestrom 
aufgenommen werden. Erst dann kann eine resorptive Vergiftung zu Stande 
kommen, wenn eine Beschädigung des Darmepithels eintritt. Aus den Ver¬ 
suchen würde zu folgern sein, dass der Genuss von Zubereitungen mit 
solchen Aepfelschnitten keine erheblichen Gesundheitsstörungen verursachen 
werde. Immerhin ist wegen der wechselnden Grösse des Zinkgehaltes 
eine gewisse Vorsicht geboten, besonders Kranken und Stärkungsbedürftigen 
gegenüber. 

Als Ergänzung der obigen Untersuchungen wird von Jacoby ein Ver¬ 
such mitgetheilt, der darüber Auskunft geben sollte, auf welchem Wege das 
ins Blut gelangte Zink den Körper verlässt. Es konnte gegen die obigen 
Untersuchungen der Einwand erhoben werden, dass das äpfelsaure Zink 
vom Magen aus doch aufgenommen und dann durch den Darm wieder aus¬ 
geschieden sei. Nun zeigte es sich auch, dass das in das Blut injicirte 
Zink in .der That grösstentheils vom Darm ausgeschieden wird. Aber der 
gegen die Br an dl 1 sehen Untersuchungen erhobene Ein wand besteht doch 
nicht zu Recht, weil für eine stärkere Resorption des Zinks eine Verletzung 
des Darmepithels erforderlich ist. Eine solche war aber in den Versuchen 
nicht vorhanden, wir können es daher als erwiesen ansehen, dass bei in- 
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tacter Magen-Dannschleimhaut gefährliche Mengen von Zink nicht in das 
Blut übergehen. 

Zur Aetiologie der Krebspest yon Dr. A. Weber, königl. 
Württemberg. Assistenzarzt, commandirt zum kaiserlichen Gesundheitsamte. 
Hofer hatte aus dem Muskelfleisch yon Krebsen einen Bacillus isolirt, den 
er für den Erreger der sogenannten Krebspest hält. Verf. hat zur Nach¬ 
prüfung mit einer solchen Cultur eine Reihe experimenteller Untersuchungen 
ausgeführt, die sich auf Biologie und Pathogenit&t des Hof ergehen Bacillus 
beziehen. Sämmtliche geimpfte Krebse gingen zu Grunde, V2000 Oese ge¬ 
nügte, um innerhalb yier bis elf Tagen den Tod herbeizuführen. Es hat 
sich dabei gezeigt, dass der Bacillus stark toxische Stoffe bildet, die schon 
in kleinen Dosen krampferregend und tödtend wirken. Im Verlaufe der 
Krankheit fielen vor Allem zwei Erscheinungen auf, das Abwerfen von 
Gliedmaassen, sowie das Auftreten von Krämpfen bei den Tbieren. Die 
Untersuchungen bestätigen daher die von Hofer gemachten Befunde. 

Ueber die Baudouin’sche Reaction von Dr. Wilhelm Kerp. 
Diese Farbreaction des Sesamöles hat ein grosses Interesse erweckt wegen 
der jetzigen Bedeutung der Margarine, zumal von verschiedenen Seiten die 
Brauchbarkeit der Reaction nicht anerkannt wurde. Eines der Haupt¬ 
bedenken war die von vereinzelten Seiten gemachte Angabe, dass bei 
Fütterungsversuchen der charakteristische Bestandtheil des Sesamöles un¬ 
verändert in die Milch übergehe und daher auch unverfälschte Butter die 
Reaction geben könne. Verf. widerlegt diese Angaben und stellt eingehende 
chemische Untersuchungen an über die Reinigung des Furfurols, die Ein¬ 
wirkung von Salzsäure auf alkoholische Furfurollösungen, über Darstellung 
von Furfuramid und sein Verhalten in alkoholischer Lösung zu Salzsäure, 
ferner über die Eigenschaften der bei der Baudouin’sehen Reaction ent¬ 
stehenden rothen Farblösung und über den Vergleich der Sesamölreaction 
mit einigen anderen Farbreactionen. Als praktisch wichtigstes Resultat 
ergiebt sich aus denVersuchen über die Grenzen der Baudouin’schen Re¬ 
action, dass man mit Sicherheit noch 1 bis 1 x / 4 kg Margarine im Centner 
Butter erkennen kann. Damit ist die Brauchbarkeit der Methode gesichert. 

Die Erfolge der Freiluftbehandlung bei Lungenschwind¬ 
sucht. Nach dem aus den Lungenheilstätten und Luftcurorten eingegan¬ 
genen Material bearbeitet im kaiserlichen Gesundheitsamte durch Dr. Engel¬ 
mann, Reg.-Rath. Die statistische Bearbeitung dieser Frage stützt sich 
auf die aus 28 Heilstätten von 1896 bis 1898 eingelieferten Zählkarten, 
von denen 2673 als hinreichend beantwortet angesehen werden konnten. 
Und zwar handelt es sich um 2610 Kranke, davon waren 80*7 Proc. männ¬ 
lichen, 19*3 Proc. weiblichen Geschlechtes. Beinahe drei Viertel aller Ver¬ 
pflegten standen im kräftigsten Lebensalter von 20 bis 40 Jahren. Was 
die sociale Lage der Kranken betrifft, so batten 49*2 Proc. in relativ gün¬ 
stigen, 33*8 Proc. in mittelmässigen, 17 Proc. in schlechten Verhältnissen 
gelebt. Der Einfluss der Beschäftigung auf die Entstehung der Krankheit 
ist sehr deutlich, über 40 Proc. waren dauernd der Einwirkung von Staub- 
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arten aasgesetzt. Die Frage der Erblichkeit war nicht hinreichend zu ent¬ 
scheiden, immerhin war eine erbliche Belastung in 37 Proc. nachweisbar. 
Ebenso war die Frage nach der wahrscheinlichen Infectionsgelegenheit nur 
in sehr wenig Fällen mit einiger Sicherheit zu beantworten. Von voraus- 
gegangenen Krankheiten, welche die Tuberculose begünstigt haben können, 
war die Influenza z. B. mit 17*7 Proc. betheiligt. In beinahe der Hälfte 
der Fälle handelt es sich um frische Erkrankungen yon weniger als ein 
Jahr Dauer. Die Dauer der Behandlung betrug durchschnittlich 96 Tage. 
Der günstige Einfluss der Freiluftcur äusserte sich deutlich in der Besse¬ 
rung des Allgemeinbefindens, der Zunahme des Körpergewichtes. Dagegen 
war den Ziffern über Vorhandensein und Fehlen yon Tuberkelbacillen, 
ebenso den Angaben über das Fieber nur bedingter Werth beizumessen. 
Bezüglich des Heilresultates ergab sich, dass yon je 100 Verpflegten: 

84*6 als geheilt oder gebessert, 

9*0 als ungebessert, 

3*7 als verschlechtert, 

2*6 mit dem Tode abgingen. 

Im Allgemeinen wuchs die Aussicht auf einen günstigen Erfolg mit 
der Länge der Cur. Die gute Meinung yon der Freiluftbehandlung der 
Tuberculose ist daher wohl begründet. Die wichtige Frage nach der Dauer 
des Heilerfolges konnte aber aus dem yorliegenden Materiale nicht ge- 
nögend beantwortet werden. 

Mittheilungen aus den deutschen Schutzgebieten. Dieselben 
enthalten die Sanitätsberichte über die kaiserlichen Schutztruppen für 
Deutsch-Ostafrika vom I. IV. 1896 bis 31. III. 1898. Es werden die für 
einzelne Stationen getroffenen sanitären Maassregeln und die beobachteten 
Krankheitsgruppen besprochen. Im Anschluss hieran sind die Impfungen 
erwähnt, welche dort durch die Aerzte der Schutztruppe ausgeführt wurden. 
Ferner giebt Regierungsarzt Dr. Bartels einen kurzen ärztlichen Jahres¬ 
bericht über die Gesundheitsverhältnisse auf den Marschallinseln; dieselben 
sind im Allgemeinen günstig zu nennen. 

Chemische Untersuchung von zwei amerikanischen Conser- 
virungsmitteln für Fleisch und Fleischwaaren von Dr. E. Po¬ 
le ns ke, technischem Hülfsarbeiter im kaiserlichen Gesundheitsamte. Das 
erste Conservirungsmittel, „Zanzibar-Carbon“, soll nach Angabe des Fabri¬ 
kanten einen Farbstoff enthalten, der ähnliche Wirkung wie das Räuchern 
hervorriefe. Es stellte sich heraus, dass dieser Farbstoff nichts anderes ist 
als Bismarckbraun. 

Das zweite Conservirungsmittel, „Freeze-Em“, besteht aus wasserfreiem 
Natriumsulfid mit einem Gehalt von 15*6 Proc. Natriumsulfat mit einem 
als Täuschungsmittel zugesetzten Farbstoff. 

Znr Bestimmung des Schwefels im Petroleum von Dr. Sieg¬ 
fried Friedländer, diplom. techn. Chemiker, Hülfsarbeiter im kaiserlichen 
Gesundheitsamte. Zur Bestimmung des Schwefels im Petroleum verdient 
das Verfahren von Ohlmüller den Vorzug, die für eine Bestimmung er- 
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forderliche Zeitdauer wird durch dasselbe wesentlich abgekürzt. Das Ver¬ 
fahren wird im Einzelnen beschrieben. 

Beitrag zu vergleichenden Untersuchungen über die Bac- 
terien der Schweinepest und Schweineseucbe von Dr. Böder, 
konigl. sächs. Oberarzt, commandirt zum kaiserlichen Gesundheitsamte. Die 
Anschauungen über die Zusammengehörigkeit und Trennung der Bacterien 
der Schweinepest und Schweineseuche sind als noch nicht völlig geklart 
anzusehen. Verf. hat über diese Fragen eine Reihe von Untersuchungen 
ausgeführt und zwar ?og er von den morphologischen Eigenschaften der 
Bacterien nur Beweglichkeit, Geisselbildung und Polfärbung in Betracht 
Durch die ersten beiden Charaktere liess sich die Gruppe der Schweinepest 
sicher von der Schweineseuche unterscheiden. Dagegen konnte die Pol¬ 
färbung nicht als Unterscheidungsmerkmal anerkannt werden, da dieselbe 
nicht bloss bei der Schweineseuche, sondern auch bei der Schweinepest 
unter den verschiedensten Bedingungen nachgewiesen werden konnte. Ferner 
kann als Merkmal für die Unterscheidung der beiden Gruppen das ver¬ 
schiedene Wachsthum auf Agar und in Bouillon verwendet werden. Ebenso 
diagnostisch verwerthbar ist der Unterschied in Bezug auf Indolbildung und 
Gährungsvermögen. Dagegen konnte die Voges’sche Anschauung, dass für das 
Hervortreten bestimmter Arteigenschaften und somit für die Artunterscheidung 
eine besonders hohe Virulenz erforderlich sei, nicht anerkannt werden. 

Die chemischen Veränderungen des Roggens und Weizens 
beim Schimmeln und Auswachsen von Dr. R. Scherpe, techn. Hülfs- 
arbeiter im kaiserlichen Gesundheitsamte. Verf. stellte sich die Aufgabe, 
zunächst den beim Schimmeln und Auswachsen von Roggen und Weizen 
eintretenden Stoffverlust überhaupt, sowie den Verlust an Nährstoffen zu 
ermitteln. Ferner hat er die beim Schimmeln und Auswachsen stattfinden¬ 
den chemischen Umwandlungen möglichst vielseitig untersucht, um im Be¬ 
sonderen festzustellen, welche chemischen Bestandteile auch beim schwä¬ 
cheren Verderben sich erheblich verändern. Was den Substanzverlust beim 
Schimmeln anlangt, so ist derselbe beim schwachen Verschimmeln nur gering, 
die Gebrauchsfähigkeit des Mehles wird nicht sehr beeinträchtigt. Schimmelt 
das Getreide stärker, so kann der Verlust ganz bedeutend sein, bis zu 
45 Proc. Dabei sind die chemischen Umwandlungen bemerkenswert, die 
Acidität wird im Verhältnis, wie sich die Beschaffenheit des Mehles ver¬ 
schlechtert, erhöht. Beim Auswachsen bis zu einem Grade, dass die Körner 
noch als zulässige Waare gelten können, tritt ein Substanzverlust bis zu 
5 Proc. ein; mit der Zunahme des Auswachsens wird der Verlust wieder 
grösser. Die chemischen Veränderungen im Einzelnen müssen im Original 
eingesehen werden. Will man Mehle mittelst chemischer Verfahren auf 
Verdorbensein prüfen, soweit dasselbe auf Verschimmeln und Auswachsen 
beruht, so kämen in Frage: die Bestimmung der Acidität, des Gehaltes an 
wasserlöslichen Stoffen und an wässerigen Kohlehydraten. 

Beitrag zur Kenntniss der Wirkung des Poleyöles von 
Dr. G. Martius, konigl. bayer. Oberarzt, commandirt zum kaiserlichen Ge- 
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sundheitsamte. Die schädlichen Wirkungen des Poleyöls, dem ätherischen 
Oel aus Mentha Puleginum L., auf den Menschen sind bereits bekannt. Es 
galt hierfür die experimentelle Grundlage zu erweitern. Im Thierkörper 
bewirkt das Poleyöl schwere anatomische Veränderungen, fettige Degenera¬ 
tion der Leber, der Nieren, des Herzens. Das Pulegon, der im Oel ent¬ 
haltene Körper, ist als Ursache der Wirkungen anzusehen. Die Warnungen 
vor der therapeutischen Anwendung des Mittels, das als Abortivum ge¬ 
braucht wird, sind daher vollkommen berechtigt. 

Die Milzbrandgefahr bei Bearbeitung thierischer Haare und 
Borsten, und die zum Schutz dagegen geeigneten Maass¬ 
nahmen von Stabsarzt Dr. Kübler, früher Regierungsrath im kaiser¬ 
lichen Gesundheitsamte. Die Statistik ergiebt,, dass der Milzbrand in Ross¬ 
haarspinnereien, Pinselfabriken etc. keineswegs selten ist. Die Gefahr der 
Milzbrandübertragung bei der Verarbeitung thierischer Haare un£ Borsten 
ist abhängig von der Herkunft und Art dieser Materialien, und von der 
Sauberkeit derselben und der Art der damit vorzunehmenden Verrichtung. 
Von deutschem Material ist eine Infection nicht zu befürchten, dagegen ist 
für alle vom Auslande kommenden unbearbeiteten Haare und Borsten mit 
der Möglichkeit einer Verunreinigung durch Milzbrandkeime zu rechnen. 
Für die Verhütung dieser Infectionen ist eine Desinfection des gesammten 
vom Auslande bezogenen Rohmateriales die wirksamste Maassregel. Unter 
den Desinfectionsmitteln sind aber nur wenige für derartige Betriebe brauch¬ 
bar. Ein geeignetes, wenn auch nicht unbedingt sicheres Verfahren ist das 
in einzelnen Betrieben übliche Kochen des Materiales, es hat sich gezeigt, 
dass in solchen Fabriken der Milzbrand sehr selten ist. Als unbedingt zu¬ 
verlässiges Mittel hat sich auch hier in Versuchen der strömende Dampf 
erwiesen. Freilich bleibt das Material vom Dampf nicht ungeschädigt, be¬ 
sonders wenn die Desinfection bei zu starkem Ueberdruck ausgeführt wurde. 
Ein Ueberdruck von V 4 Atmosphäre hatte auf Haare keinen merkbaren 
Einfluss, am meisten leiden aber die Borsten. An Stelle des Dampfes kann für 
die nicht geeigneten Rohstoffe das Bleichverfahren mit kochender Kaliumper- 
manganatlösung und schwefliger Säure oder ein genügend langes Kochen treten. 

Untersuchungen zu dem Dampfdesinfectionsverfahren, wel¬ 
ches in §. 2, 1 der unter dem 28.1.1899 erlassenen Vorschriften über 
die Einrichtung und den Betrieb der Rosshaarspinnereien u. s. w. 
für die Desinfection des Rohmateriales vorgeschrieben ist, von 
Dr.P. Musehold, Oberstabsarzt, commandirt zum kaiserlichen Gesund¬ 
heitsamte. Aus Anlass einer Eingabe gegen die Brauchbarkeit der vom 
Gesundheitsamte empfohlenen halbstündigen Dampfdesinfection für Ross¬ 
haare wurden erneute Untersuchungen angestellt. Dabei ergab sich, dass 
das Rosshaarrohmaterial durch eine halbstündige Einwirkung von Wasser¬ 
dampf von 0*15 Atmosphären Spannung erhebliche Schädigungen nicht er¬ 
leidet. Die in der Eingabe erwünschte Abkürzung der Desinfection auf 
15 Minuten ist nicht angängig, da bei dickeren Packen allein 15 Minuten 
vergehen, ehe der Dampf alle Massen durchdrungen hat, an einer halb¬ 
stündigen Desinfection ist daher festzuhalten. 

Vierteljnhrsschrift für Gesundheitspflege, 1901. 23 
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Die in Thomasschlackenmühlen beobachteten Gesundheits« 
Schädigungen und die zur Verhütung derselben erforderlichen 
Maassnahmen, Berichterstatter: Reg.-Rath Dr. Wutzdorff. Auf 
Grund einer eingehenden Statistik ergab sich, dass in Thomasschlacken¬ 
mühlen Erkrankungen der Athmungsorgane, vor Allem Lungenentzündungen, 
häufig zu sein pflegen. Eine Uebereinstimmung in der Erklärung der ge* 
sundheitsschädlichen Einwirkung des Schlackenstaubes besteht noch nicht 
Zur Verhütung der Schädigungen müssen Einrichtungen gefordert werden, 
durch welche der Austritt des Staubes in die Arbeitsräume vermieden wird. 
Am Schlüsse sind die vom Bundesrathe erlassenen Vorschriften über die 
Einrichtung und den Betrieb solcher Anlagen mitgetheilt. 

Fruchtätherbildende Bacterien von Dr. Albert Maassen, 
techn. Hülfsarbeiter im kaiserlichen Gesundheitsamte. Gelegentlich einer 
Milchuntersuchung fand derVerf. milchsäurebildende Bacterien, die in Milch 
und anderen Nährboden einen Geruch nach Fruchtäther erzeugten. Es ge¬ 
lang ihm jetzt, aus verschiedenen Substraten eine Reihe solcher „esterbilden¬ 
den Bacterien“ zu züchten. Dieselben werden im Einzelnen beschrieben. 
Wenn Verf. im Allgemeinen der Wegmann’schen Meinung ist, dass das 
angenehme Aroma der Butter nicht durch ganz bestimmte Mikroorganismen 
hervorgebracht ist, so hält er es doch nicht für unmöglich, dass gewisse 
feine Nuancen im Aroma durch solche mehr zufällig sich einfindenden 
Bacterien bedingt sein könnten. Dr. Römer (Würzburg). 


Dr. Wilhelm G. Ruppel, Vorsteher der Abtheilung für experimentelle 
Therapie des Instituts für Hygiene und experimentelle Therapie der 
Universität Marburg: Die Proteine. Heft 4 der „Beiträge zur 
experimentellen Therapie“, herausgegeben von Geh. Med.-Rath. Prof. 
Dr. Behring. Marburg, Eiwert, 1900. gr. 8. 206 S. 

Die Bearbeitung umfasst den gesammten gegenwärtigen Standpunkt 
unserer * Kenntnisse der Proteine und Protein - Präparate und bietet daher 
für alle diejenigen, welche sich über den Chemismus der Eiweisskörper 
orientiren wollen, eine ergiebige Fundgrube. Auf die chemischen Einzel¬ 
heiten kann in diesem Referat nicht eingegangen werden, es soll im Folgen¬ 
den nur ein kurzer Ueberblick über den bearbeiteten umfangreichen Stoff 
gegeben werden. 

Die Proteine sind Substanzen, die den Hauptbestandtheil des thierischen 
Organismus bilden, sie sind als Träger des organischen Lebens aufzufasseu. 
Ueber ihre chemische Structur sind wir noch völlig im Unklaren, wir 
schliessen die Zusammengehörigkeit von Gruppen unter ihnen aus einer An¬ 
zahl gemeinschaftlicher chemischer Reactionen. Alle Proteine enthalten 
Stickstoff, dagegen müssen wir zwischen schwefelhaltigen und schwefelfreien 
unterscheiden. Die Grösse des Molecüls dieser Körper muss eine ungeheure 
sein. Die auffallendste Eigenschaft der Proteine ist die, durch thierische 
Membranen nur sehr unvollkommen und durch künstliche Pergamentenem- 
branen gar nicht zu diffundiren. Sie werden ferner durch absoluten Alkohol 
aus ihren Lösungen ausgefällt und dabei in unlösliche Modificationen über¬ 
geführt. Durch gewisse Neutralsalze werden sie aus ihren Lösungen ver- 
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drängt, solche Salzfallungen sind jedoch löslich, wie die ursprüngliche 
Substanz. Alle Proteine geben die Biuret-Reaction. Im Allgemeinen lässt 
sich für die grösste Gruppe folgende Definition geben: „Unter Proteinen ver¬ 
stehen wir alle diejenigen in der organischen Natur ungemein verbreiteten 
chemischen Verbindungen, welche im Allgemeinen aus den Elementen Kohlen¬ 
stoff, Wasserstoff Sauerstoff und Stickstoff, in einzelnen Fällen ausserdem 
noch aus Schwefel, Phosphor, Eisen und anderen Metallen in ziemlich ein¬ 
heitlicher proeentischer Zusammensetzung bestehen, eine sehr ansehnliche 
Moleculargrösse besitzen, und welchen schliesslich eine Reihe von Fällungs- 
reactionen, wie ihre Fällbarkeit durch Mercurichlorid, Tannin, Pbosphor- 
wolframsäure und Ferrocyanwasserstoffsäure sowie eine Farbenreaction, 
nämlich die Biuretreaction, gemeinschaftlich ist.“ Von diesen müssen alle 
sonst vorkommenden Proteine abgeleitet werden. Entweder sind sie Deri¬ 
vate von ihnen, die durch physikalische, chemische, physiologische Einflüsse 
entstehen, und zwar sprechen wir je nach der Intensität dieser Einwirkungen 
von nur „modificirten Proteinen w oder Zersetzungsproducten. Oder es sind 
Verbindungen der Proteine mit anderen Atomcomplexen. Die Proteine 
würden demgemäss einzutheilen sein in: 1. Genuines Eiweiss (Albumine, 
Globuline). 2. Ei weisshaltige Verbindungen (Paarungen von Eiweiss mit 
Kohlehydraten, Farbstoffen, organischer Phosphorsäure, Paarungen mit Ei¬ 
weiss und Nucleinsäure). 3. Modificirtes Eiweiss (durch physikalische, 
chemische, fermentative Agentien modificirt). Dazu gesellen sich die den 
Proteinen nahestehenden Substanzen (Histon, Protamine, Nucleinsäure, Al- 
buminoide). 

Diese einzelnen Gruppen und ihre Spaltungsproduote werden be¬ 
züglich ihres Chemismus ausführlich besprochen. Auch im Innern des 
Organismus erliegen die Proteine einer Reihe wichtiger Veränderungen. 
Wir müssen die Zellen als die Plätze ansehen, an welchen sich fast alle im 
Thierkörper nothwendigen Processe, Spaltungen, Oxydationen, Synthesen 
abspielen. Theile der Zelle müssen daher einen beständigen Wechsel und 
fortwährende chemische Umwandlung erfahren. Man nimmt allgemein an, 
dass die genuinen Proteine der Zellen der Hauptsache nach aus Globulinen 
bestehen, während der Gehalt an Albuminen nur ein kleiner ist. Die ver¬ 
schiedensten Zellarten und Organe sind auf ihren Proteingehalt und Protein¬ 
abkömmlinge untersucht worden und dabei die mannigfachsten Körper ge¬ 
funden (Nuclein, Nucleohiston, Hepatin, Neurokeratin etc.). 

Nach der Besprechung dieser sämmtlichen im thierischen und mensch¬ 
lichen Organismus aufgefundenen Proteine wendet sich der Verfasser den Fragen 
nach der Herkunft und dem Schicksal der Proteine zu. Der Organismus ist nicht 
im Stande, genuine Proteine aus einfachen Atomcomplexen synthetisch auf¬ 
zubauen. Alle eigentlichen Zell-Proteine müssen daher aus den circulirenden 
Säftemassen des Körpers, also aus Blut- und Lymphproteinen, hervorgegangen 
sein. Nun unterscheiden sich aber Zellproteine und circulirende Säfte 
chemisch und physikalisch sehr deutlich, daraus foljgt, dass die Zellen 
unseres Körpers die Fähigkeit besitzen, die Blut- und Lymphproteine in der 
für den Aufbau der Zellsubstanz geeigneten Weise zu modificiren. Während 
ein Theil der aus dem Lymphstrom eintretenden Proteine von den Zellen 
zum Aufbau gebraucht wird, erfolgt an einem anderen Theile die Spaltung 
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in einfache Atomcoxnplexe. Diese treten in die Lymphbahn zurück und 
werden als Endproducte des Stoffwechsels abgesondert. Der Ersatz der 
verbrauchten Blut- und Lymphprotefne erfolgt durch die Nahrungsaufnahme. 
Von den organischen Nahrungsstoffen können nur die Proteine zum eigent¬ 
lichen Ersatz integrirender Zellbestandtheile verwendet werden. Die in den 
hochmolecularen Verbindungen aufgespeicherte potentielle Energie (chemische 
Spannkraft) wird beim Zerfall der Molecüle in Freiheit gesetzt; was dann 
der Körper nicht für seine mannigfachen inneren Arbeitsleistungen braucht, 
wird in Wfirme umgesetzt. In dem Brennwerth, in der Production yon 
Wärme hat man einen Maassstab für die Bewerthung der Nahrungsstoffe, 
besonders wenn man dabei die Endproducte des Stoffwechsels als Maass 
für die Ausnutzbarkeit der Nahrungsmittel berücksichtigt. Die stickstoff¬ 
haltigen Zersetzungsproducte werden von den Proteinen geliefert, deren 
Stickstoffgehalt daher praktisch als Gontrole des Stoffwechsels benutzt werden 
kann. Zur Vorbereitung für die Resorption in die Säfte unterliegen die 
Proteine der Nahrung im Magen und Darm der Einwirkung der proteolyti¬ 
schen Fermente, welche sie in Albumosen und Peptone umwandeln. Damit 
ist aber das Räthsel der Resorption der Proteine nicht gelöst; da im Blute 
nicht genügende Mengen von solchen Stoffen bei der Nahrungsaufnahme 
erscheinen, nimmt man an, dass die Albumosen und Peptone vor ihrem 
Eintritt in das Blut in genuine Proteine zurückverwandelt werden. Wie 
dies geschieht, ist noch unklar. 

Hieran schliesst sich die Besprechung von stickstoffhaltigen Endpro- 
ducten der Proteine (Harnstoff, Harnsäure, Hippursäure, Kreatin, Kreatinin, 
Alloxurbasen). Dadurch, dass im menschlichen Organismus der Abbau hoch- 
molecularer Verbindungen gegenüber dem Aufbau neuer Molecüle über¬ 
wiegt und die ganze chemische Methode des Körpers mit der Condensation, 
Hydrolyse und Oxydation erschöpft ist, wird der Mensch und das Thier von 
der Pflanzenwelt abhängig. Da unser Körper die Stoffe der anorganischen 
Natur nicht zum Aufbau seiner organischen Verbindungen verwenden kann, 
bedarf er des Laboratoriums der Pflanze, in dem die hochoxydirten Verbin¬ 
dungen, wie Metallsalze etc., assimilirt und aus den einfachsten Atom- 
complexen complicirtere aufgebaut werden. In den Pflanzen findet also 
ebenfalls ein fortwährender Kreislauf von Abbau und Aufbau statt. Diese 
chemischen Vorgänge, der Aufbau der Proteine in den Pflanzen und der 
Abbau werden ausführlich geschildert. Ein besonderes Interesse hat das 
Verhalten der Proteine in den zu den niederen Pilzen gehörenden Mikro¬ 
organismen. Wie den Pflanzen fehlt auch den Mikroorganismen die Fähig¬ 
keit zum synthetischen Aufbau complicirter Verbindungen nicht Die 
physiologische Wirksamkeit vieler Mikroorganismen beruht auf ihrer Pro¬ 
duction specifischer Producte. Aus zahlreichen Bacterienarten sind Proteine 
dargestellt. Verfasser geht hierbei auf seine eigenen Untersuchungen an 
Tuberkelbacillen ein. Es war ihm gelungen, in denselben eine Nucleinsäure, 
die Tuberculinsäure, nachzuweisen, die nach Versuchen Behring’s die spe- 
cifischen Eigenschaften des Tuberculins in erhöhtem Maasse besitzt 

In dem nächsten Capitel werden die Umwandlungsproducte der Pro¬ 
teine besprochen, soweit dieselben durch Mikroorganismen bewirkt werden. 
Es gehören hierher die Wirkungen der organisirten Fermente, Spaltungen 
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der Proteine oder Fäulnissprocesse etc. Ausser den durch Mikroorganismen 
hervorgerufenen Umänderungen können die Proteine eine Reihe von Um¬ 
wandlungen durchmachen, die durch lösliche Fermente oder Enzyme bewirkt 
werden. Sämmtliche Arten von Enzymen werden charakterisirt. Was die 
Fermente angeht, welche speciell die Proteine umändern, so unterscheiden 
wir solche, welche die Proteine fällen (Labferment, Fibrinferment, Muskel¬ 
ferment) und solche, die Proteine lösen (Pepsin, Trypsin, Papain)* Unter 
dem Einfluss der proteolytischen Enzyme entstehen aus den Proteinen Reihen 
von Producten, die von den Albumosen und Peptonen angefangen bis zu 
den letzten Spaltungsproducten vom Verfasser kritisirt und in ihren Einzel¬ 
wirkungen besprochen werden. Im letzten Capitel der Bearbeitung wird 
eine Uebersicht über die bisherigen Protein-Präparate des Handels gegeben, 
wie sie zur Verbesserung der Nahrung empfohlen sind. In der ersten Zeit 
der künstlichen Herstellung spielten die Fleischextracte, dann die Fleisch¬ 
peptone und die Albumosenpräparate die Hauptrolle. Jetzt sind wir in 
eine Periode eingetreten, wo damit begonnen ist, Präparate herzustellen, die 
lediglich aus genuinen oder nativen Proteinen bestehen. Zu diesen Nähr¬ 
präparaten gesellen sich dann noch die Fermentpräparate, wie z. B. Pepsm¬ 
und Trypsin-Präparate, endlich die medicamentösen Präparate, unter denen 
die Eisen-Organpräparate und die medicamentös verwendeten Toxine und 
Antitoxine zu nennen wären. Was diese letzteren angeht, so sind weder 
bisher Bacteriengifte chemisch identificirt, noch ist es gelungen, die soge¬ 
nannten Antitoxine von den genuinen Proteinen des Blutserums, an welchen 
sie für unsere bisherigen Methoden unzertrennlich haften, loszulösen. In 
dieser Bearbeitung des Verfassers Anden Chemiker und Arzt die erwünschte 
Gelegenheit für eine kritische Orientirung sowohl wie für eigene Forschungen. 

Dr. Römer (Würzburg). 


Blattern und Sohutzpookenimpfung. Denkschrift zurBe- 
urtheilung des Nutzens des Impfgesetzes vom 8. April 
1874 und zur Würdigung der dagegen gerichteten An¬ 
griffe. Bearbeitet im Kaiserlichen Gesundheitsamt. Dritte Auf¬ 
lage. Berlin, Springer, 1900. gr. 8. 196 S. mit einer Abbildung 

im Text und sechs Tafeln. 

Die vorliegende dritte Auflage der Denkschrift hat gegen die voran¬ 
gegangenen nur insoweit Abänderungen erfahren, als die Fortführung der 
Statistik und die in der Zwischenzeit ergangenen behördlichen Anordnungen 
dies nothwendig machten. Dies gilt namentlich von den Beschlüssen des 
Bnndesraths vom 28. Juni 1899, das Impfwesen betreffend, die an die Stelle 
der früheren Beschlüsse vom 18. Juni 1885 getreten sind. 

Die Bedeutung der Denkschrift für die Beurtheilung der Schutzpocken¬ 
impfung wie für die Würdigung der dagegen gerichteten Angriffe ist seit 
der ersten Auflage so allgemein anerkannt, dass die gesetzgebenden Körper¬ 
schaften bei wiederholten gegen das Gesetz gerichteten Angriffen sich der 
Wucht der hier niedergelegten Erfahrungstatsachen nicht zu entziehen 
vermochten. Im Interesse der öffentlichen Gesundheit und zur Förderung 
des Verständnisses für eine ihrer wichtigsten Maassregeln kann der Hy- 
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gieniker nur wünschen, dass die in der Denkschrift niedergelegten That- 
s&chen immer weiteren Kreisen nahe gebracht werden möchten. 

Roth (Potsdam). 


Dr. P. Urbanowicz, Königl. Kreispbysicus:. Ursprung UUd bis¬ 
heriger Verlauf der Leprakrankheit im Kreise Memel 

Memel, Siebert, 1899. gr. 8. 34 S. mit einer Planskizze. 

Diese kleine Schrift ist znm Andenken an die Einweihung des Lepra¬ 
krankenheims in Memel am 20. Juli 1899 erschienen. Wir ersehen aus ihr, 
dass die Lepra im Memeler Kreise, aus Russland etwa um 1848 durch eine 
Dienstmagd eingeschleppt wurde, dass sie sich langsam von Familie zu 
Familie verbreitete, dass aber noch einige andere Einschleppungen neue Herde 
bildeten. Man zählt bisher 65 Erkrankungen seit 1848, die alle in einer 
Tabelle verzeichnet sind; in Memel selbst ist bisher noch kein Fall bekannt 
geworden, wohl aber in den von der ärmeren Bevölkerung bewohnten Vor¬ 
städten Sandwehr, Bommelsvitte und Schmelz. Die weitaus meiste Zahl — 
1851:14, 1899 :18 — sind auf dem platten Lande gezählt worden. Die erste 
Veröffentlichung hierüber verdanken wir den damaligen Memeler Aerzten Un- 
ge fug und Fürst. Es ist indess noch unvergessen, welchen Elindruck die 
Zusammenstellung von Pindikowski, ebenfalls einem Memeler Arzt, über 
die bis dahin bekannten und progressiv sich vermehrenden Leprafalle im 
Memeler Kreise machte, und wie diese dann der Ausgangspunkt für eise 
Bewegung wurde, die die Tagespresse und durch sie das Publicum ergriff 
und die dann die Regierung veranlasste, eine Commission unter K o ch in jene 
Gegend zu schicken und schliesslich das Lepraheim bei Memel zu errichten. 
Ist auch durch die Tagespresse die Gefahr der Lepra für die Allgemeinheit 
übertrieben worden — es sei erwähnt, dass in 50 Jahren im Ganzen 
65 Fälle im Kreise bekannt wurden, trotz der Nähe der stärker leprösen 
russischen Ostseeprovinzen, — so ist doch das Lepraheim als ein dauernder, 
nicht zu unterschätzender Gewinn zurückgeblieben. 

Das im Pavillonsystem musterhaft erbaute Heim kann acht männliche 
und acht weibliche Kranke aufnehmen. 

Dr. A8eher (Königsberg i. Pr.). 


Ph. Hauser (Madrid): La peste dans les temps anoiexis et 
modernes et son avenir en Europe. Paris, J. Rueff, 1900 . 
115 S. 

F. Montaldo (Madrid): La peste bubonica en Oporto. Madrid, 
Fortanet, 1900. 150 S. 

Beide Arbeiten beschäftigen sich eingehend mit dem im Jahre 1899 
von Juni bis December mit 305 Erkrankungen und 110 Sterbefallen beob¬ 
achteten Ausbrach der Pest in Oporto. Hauser leitet seine Darlegungen 
mit einem Ueberblick über die Geschichte der früheren Epidemieen, ins¬ 
besondere über die in Hongkong und Indien in den letzten Jahren auf- 
getretenen verheerenden Ausbrüche ein. Die Bacteriologie der Krankheit 
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and die durch die kleinen Zahlen der zur Behandlung gekommenen Fälle 
für sichere Schlüsse noch nicht verwerthbaren serotherapeutischen Bestre¬ 
itungen werden, zumal von Montaldo, sehr ausführlich dargelegt, und die 
Frage der Prophylaxe erörtert, die in erster Linie in Assanirung der Städte 
ferner in prompter Meldung suspecter Fälle, in Isolation der Kranken und 
zielbewusster Desinfection bestehen muss. Wie die Pest in Oporto ein- 
geschleppt wurde, blieb dunkel; directe Handelsbeziehungen zu den bis da 
von Pest ergriffenen Häfen fehlen; die zuerst Befalleneu waren spanische 
Hafenarbeiter. Ueber die Ausbreitungswege der Krankheit in der Stadt 
wurden, abgesehen von Contactinfectionen, sichere Momente nicht ermittelt, 
anfänglich hielt sie sich an nahe benachbarte Häuser. Männer und Frauen 
erkrankten in fast genau gleichen Mengen, Kinder unter 15 Jahren bildeten 
ein Drittel der Patienten. Es handelte sich fast ausschliesslich um Fälle 
von Bubonenpest; die Localisation der Bubonen ist von Montaldo tabella¬ 
risch geordnet wiedergegeben, die Prädilection für die Inguinofemoralregion 
tritt stark hervor. Tabellen belehren über die Witterungs Verhältnisse aus 
jener Zeit, und es zeigt sich, dass die Temperatur auf den Gang der 
Epidemie keinen Einfluss ausgeübt hat, dass der Regen hingegen in deut¬ 
licher Weise eine Vermehrung der Fälle während des Anstieges, eine Ab¬ 
nahme während des Niederganges der Epidemie brachte, und dass starke 
Regenfälle mit ihrem Erlöschen zusammenfielen. 

Dr. F. Reiche (Hamburg). 


Prof. Dr. A. Guttstadt, Geheimer Medicinalrath, Mitglied des königl. 
preussischen statistischen Bureaus: KrankenhauSlexikOü für 
das Deutsche Reich. Die Anstaltsfürsorge für Kranke 
und Gebrechliche und die hygienischen Einrichtungen der 
Städte im Deutschen Reiche am Anfänge des zwanzigsten 
Jahrhunderts. Berlin, Reimer, 1900. Lex.-8. X — 939 S. 

Als vor 15 Jahren Guttstatt’s „Krankenhauslexikon für das 
Königreich Preussen“ erschien, fand es in dieser Vierteljahrsschrift eine 
sehr anerkennende, wohlverdiente Besprechung, die mit den Worten schloss, 
dass das inhaltreiche Buch noch für einen grösseren Kreis ein unentbehr¬ 
licher Rathgeber werden würde, wenn es nicht überall an den schwarz- 
weissen Grenzpfählen Halt zu machen gezwungen wäre. 

Dieser Wunsch ist nun in Erfüllung gegangen, indem Guttstadt auf 
Anregung des Deutschen Reichscomites für die Pariser Ausstellung ein 
Werk herausgegeben hat, das einen Ueberblick geben soll über den Stand 
der Anstaltsfürsorge für Kranke und Gebrechliche im Deutschen Reiche am 
Anfänge des zwanzigsten Jahrhunderts. So entstand das Krankenhaus¬ 
lexikon für das Deutsche Reich. 

Die bedeutende Ausdehnung, die das jetzige gegen das frühere Lexikon 
erfahren hat, hat ihren Grund einmal darin, dass nunmehr statt der Orte 
des Königreichs Preussen solche von ganz Deutschland aufgenommen sind, 
dann aber auch darin, dass eine Erweiterung des Inhaltes nach der Rich¬ 
tung hin stattgefunden hat, dass es für alle einigermaassen bedeutenderen 
Orte neben den Krankenanstalten Angaben bringt über die Zeit der Er- 


Digitized by LaOOQle 



360 


Kritiken und Besprechungen. 

richtang, über System, Anlagekosten and Leistung der Wasserversorgung, 
der Entwässerungsanlage, der öff entliehen De sinfectio ns ans talten, 
der Badeanstalten, der Schlachthäuser, Leichenschau, Bauord¬ 
nungen und dergleichen an den betreffenden Orten. Dadurch ist das 
Werk fast zu einem Lexikon der hygienischen und sanitären Einrichtungen 
aller grösseren Orte Deutschlands geworden. 

Das frühere Lexikon umfasste Angaben über 2040 Anstalten mit 
109 934 Betten, das neue Werk über 3900 Anstalten mit 214 300 Betten 
in Preussen; um so viel hat mithin in den 15 Jahren die Fürsorge für 
Kranke und Gebrechliche zugenommen, wesentlich unter dem Einfluss der 
socialen Gesetzgebung der letzten Jahrzehnte. Diese Zahlen sind durch 
Hinzunahme der übrigen deutschen Staaten natürlich noch sehr gestiegen, 
bo dass das Buch nunmehr über ca. 6300 Anstalten mit mehr als 370000 
Betten Nachricht giebt, wobei auch alle der jüngsten Zeit angehörigen An¬ 
stalten, wie Lungenheilstätten, Erholungsstätten, Genesungsheime, Wöchne¬ 
rinnenheime, Kinderheilstätten an der See und in Soolbädern, Krüppelheime, 
Trinkerheilanstalten und andere, die vorwiegend der privaten Wohlthätig- 
keit ihre Entstehung verdanken, Erörterung gefunden haben. 

Ueber alle diese Anstalten giebt das umfassende Werk Auskunft, über 
ihren Zweck, Zeit der Errichtung, Eigentumsverhältnisse, ärztliche Leitung, 
Wartepersonal, Bettenzahl, Yerpflegungsklasse und Preis derselben, Auf¬ 
nahmebedingungen, bauliche Beschreibung und vieles andere mehr. Die 
Anordnung des Ganzen ist eine alphabetische, wodurch das Aufflnden der 
einzelnen Orte ganz leicht ist; der letzte Schritt zu einem deutschen 
Krankenhauslexikon ist freilich noch nicht geschehen, denn die alphabetische 
Anordnung findet nur innerhalb der einzelnen Länder und Ländchen unseres 
deutschen Vaterlandes statt. Doch wird dieser Missstand beseitigt durch 
das das ganze Deutsche Reich gleichmässig umfassende Ortsregister am 
Schlüsse des Bandes und das ebenso geordnete Sachregister, welches das 
Aufsuchen bestimmter Arten von Anstalten ungemein erleichtert und neben¬ 
her zeigt, wie gross die Zahl der verschiedenen Arten von Krankenanstalten 
sind, dass es beispielsweise bereits 99 Genesungsheime im Deutschen Reiche 
giebt, 77 Heilstätten für Lungenkranke, 46 Kinderheilstätten am Meer oder 
in Soolbädern, 16 Krüppelheime, 40 Trinkerheilanstalten etc. 

Man sieht hieraus, wie vollständig und umfassend das Lexikon ist, das 
für weite Kreise ein ganz unentbehrliches Nachschlagebuch werden wird, 
und wir können dem Autor für seine mühevolle und sorgfältige Arbeit nicht 
genug Dank sagen A. S. 


Prof. Dr. JadasBohn und Dir. Dr. Schmid: Prostitution Ulld 
venerische Krankheiten. 1 . Die Prostitution und die 
venerischen Krankheiten in der Schweiz. 2. Die inter¬ 
nationale Conferenz zur Verhütung der Syphilis und der 
venerischen Krankheiten in Brüssel (September 1899). 
Bern, Buchdruckerei von C. Sturzenegger, 1900. gr. 8. 

Der eine der beiden Verfasser, F. Schmid, giebt in dem ersten für 
die Brüsseler internationale Conferenz des Jahres 1899 bestimmten Bericht 


Digitized by LaOOQle 



361 


Kritiken und Besprechungen. 

einen Ueberblick über den gegenwärtigen Stand der Prostitution und der 
venerischen Krankheiten in der Schweiz, indem zuerst die Gesetzgebung 
betreffend Prostitution und Kuppelei in den einzelnen Cantonen, sodann die 
ProstitutionsverhältniBse in den Städten und die venerischen Krankheiten 
besprochen werden. Es ergiebt sich hieraus, dass in den grossen und 
in vielen mittleren Städten der Schweiz die venerischen Krankheiten un¬ 
gefähr gleich häufig sind wie in den entsprechenden Städten der Nachbar¬ 
länder, während sie auf dem Lande und in den Bergen relativ selten sind. 

ln einem Anhang hierzu bespricht Jadassohn die Verbreitung der 
venerischen Krankheiten in der Schweiz, aus dem wir ersehen, dass in der 
Schweiz, wo mit Ausnahme einer Stadt (Genf) eine Reglementirung der 
Prostitution nicht existirt, in welcher sie aber zeitweise in einzelnen Orten 
bestanden hat, und in welchen die abolitionistische Bewegung eine grosse 
Anhängerschaft besitzt, die Anschauungen der Aerzte über den Nutzen der 
Reglementirung ebenso getheilt sind wie in anderen Ländern, und dass 
Gegner und Anhänger der Reglementirung ziemlich gleichmässig über das 
Land vertheilt sind. 

Der Bericht über die internationale Conferenz zur Verhütung der Sy¬ 
philis und der venerischen Krankheiten (Brüssel, September 1899) giebt an 
der Hand der vom Organisationscomite aufgestellten sechs Themata ein 
kurzes zusammenfassendes Bild der Verhandlungen des Congresses und im 
Anschluss daran die von dem Congress gefassten Beschlüsse, deren wichtigste 
sich auf die Unterdrückung der Prostitution bei Minderjährigen, auf die 
Ausbildung der Aerzte in der Lehre von den venerischen Krankheiten, auf 
den Schutz der Waisen und die strenge Bestrafung der Zuhälter, auf die 
Belehrung der Bevölkerung und auf die Statistik der venerischen Krank¬ 
heiten in den verschiedenen Ländern beziehen. Von Maassregeln zur Ein¬ 
schränkung der venerischen Krankheiten fordert Jadassohn mit Recht, 
dass sie auf gesetzlicher Grundlage aufgebaut sein müssen und nicht in das 
di8cretionäre Ermessen von Executivbeamten gestellt werden dürfen. Da 
wir zunächst mit der Prostitution als einer culturgeschichtlichen Thatsache 
zu rechnen haben, so kann von einem generellen Verbot der Prostitution, 
wie es in einzelnen Cantonen der Schweiz besteht, ein Erfolg nicht erwartet 
werden; im Gegentheil wird das staatliche Ansehen dadurch untergraben, 
dass diese Gesetze fortwährend und in offenkundiger Weise übertreten 
werden. Unter diesen Umständen wird eine Reglementirung der Prostitution, 
um die von ihr ausgehenden sanitären und moralischen Gefahren zu ver¬ 
mindern, wofür sich auch die MehrzahlJ der Vertreter in Brüssel aussprach, 
zur Zeit nicht entbehrt werden können. Ausserdem müssten alle diejenigen, 
die venerisch krank oder einer venerischen Krankheit verdächtig sind, zur 
ärztlichen Untersuchung und Behandlung verpflichtet werden. 

Den Schluss bilden Vorschläge der Verfasser über Maassnahmen, welche 
keine besonders starke Beeinträchtigung der individuellen Freiheit bedingen 
und doch einen Fortschritt auf diesem Gebiet bedeuten würden. Dahin ge¬ 
hört die Verpflichtung der Aerzte, allen venerisch Kranken kurz gefasste 
Belehrungen zu übermitteln und alljährlich eine Statistik dieser Kranken 
(ohne Angabe von Namen) einer Centralstelle einzureichen, ferner zwangs¬ 
weise Behandlung aller wegen bestimmter Vergehen Verhafteten und bei 
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der ärztlichen Untersuchung krank Befundenen und Zurückhaltung bis zur 
Beseitigung der Ansteckungsgefahr, endlich unentgeltliche Behandlung aller 
venerisch Kranken gegen bestimmte Verpflichtungen. 

Roth (Potsdam). 


Dr. A. Blaschko: Hygiene der Prostitution und venerischen 
Krankheiten. Handbuch der Hygiene, herausgegeben von Th. Wey 1 
in Berlin, 40. Lieferung. Jena, Verlag von Gustav Fischer, 1900. 
gr. 8. 128 S. mit einer Kartenskizze und zwei Curven im Text. 

Die vorliegende Abhandlung, in der die Syphilisfrage von dem seit 
Jahren auf diesem Gebiet thätigen Verfasser eine nach allen Richtungen 
erschöpfende Behandlung erfahren hat, bildet zugleich die 40. Lieferung 
des Th. Weyl’sehen Handbuchs der Hygiene. 

In einem ersten Abschnitt werden die Geschlechtskrankheiten, Syphilis 
und Gonorrhoe, nach Prognose und Art der Verbreitung, in einem zweiten die 
Verbreitung der Geschlechtskrankheiten, in einem dritten die Prostitution 
und in einem vierten die Prophylaxe der Geschlechtskrankheiten behandelt. 
Dieser vierte für den Hygieniker besonders wichtige Abschnitt behandelt 
die Reglementirung der Prostituirten, die Resultate der Reglementirung, 
die Mängel derselben, die Assanirung der Prostitution und die Prophylaxe 
der Geschlechtskrankheiten in anderen Bevölkerungsschichten. Besonders 
interessiren hier die Abschnitte über die Resultate der Reglementirung und 
ihre Mängel. Weiter theilt der Verfasser Verhaltungsmaassregeln für Syphi¬ 
litiker und Vorschriften für Tripperkranke mit, wie sie von Blaschko und 
anderen Syphilidologen den Patienten in jedem einzelnen Falle in die Hand 
gegeben werden. Ein Anhang bringt ausserdem das Dänische Gesetz über 
die Maassnahmen gegen die Verbreitung der venerischen Krankheiten und 
den norwegischen Gesetzentwurf über die Maassnahmen zur Bekämpfung 
der venerischen Krankheiten etc. 

Allen bei der Frage der Syphilisprophylaxe, als einer der wichtigsten 
der öffentlichen Gesundheit, betheiligten Factoren, insbesondere den Aerzten, 
den Medicinal- und Verwaltungsbeamten kann die Abhandlung aufs An¬ 
gelegentlichste empfohlen werden. Roth (Potsdam). 


L. Andre-Pontier, pharmacien: Histoire de la phannacie. 

Paris 1900. 

Der richtige Titel des umfangreichen Werkes würde sein: Geschichte 
des französischen Apothekers, denn nicht die Apothekerkunst, sondern der 
Apothekerstand mit seinen Nöthen und Hoffnungen vom 14. Jahrhundert 
an wird darin unter fast ausschliesslicher Berücksichtigung der einschlägigen 
französischen Literatur behandelt. Der Apothekerstand in den anderen 
europäischen Ländern, sowie in der Türkei und Japan wird mehr des Ver¬ 
gleichs halber in Kürze geschildert, nur Deutschland erhält eine ausführ¬ 
liche und höchst schmeichelhafte Betrachtung. 

In dem sehr interessanten Gewebe, welches Verf. ausbreitet, sind das 
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Limitirungsprincip, der Kampf gegen die Geheimmittel und Specialitäten, 
das Bildungs- und Prüfangswesen, die Beaufsichtigung der Apotheken die 
stets wiederkehrenden Einschlagsfäden. Er hält nur das Concessionssystem 
für geeignet, das nach seinen Schilderungen durch die Unthätigkeit der 
Regierung seit fast einem Jahrhundert gänzlich verfahrene Apothekenwesen 
Frankreichs auf den richtigen Weg zu bringen. Er erinnert an das Wort 
des berühmten Chemikers Dumas „Oü la pharmacie brille-t-elleV Test en 
Allemagne, parce que lä eile est tres speciale, tres limit6e, trba circonscrite tt , 
desselben Professor Dumas, der es als eine Beleidigung des geachteten 
deutschen Apothekers ansah, wenn man ihn auch nur einen Augenblick mit 
dem Gewerbefreiheit geniessenden englischen Apotheker vergleichen wollte. 
Die Beaufsichtigung der Apotheken, wie sie in Deutschland, besonders in 
Preussen gehandhabt wird, erscheint ihm sehr sorgfältig und wirkungsvoll, 
während er sie in Frankreich als illusorisch bezeichnet. 

Eine regelmässige amtliche Besichtigung der Apotheken wurde für 
Paris durch die Ordonnanz Philipps VI. von Valois vom 22. Mai 1336 ein¬ 
geführt, somit nicht wesentlich früher als in Deutschland, wo sie 1353 in 
der ältesten deutschen Apothekerordnung in dem Notizbuche des Kanzlers 
des FürstCnthums Breslau Friedrich von Mackebach zum ersten Male erwähnt 
wird. Hier wurden zwei vom Rath erkorene Kunstärzte mit der regel¬ 
mässigen Besichtigung betraut, in Frankreich jedoch nahmen die medi- 
cinischen Facultäten damals und noch Jahrhunderte lang die Functionen 
von Medicinalbeamten wahr. Die vor 1336 in Paris von den Geschworenen 
der Gilde der Apotheker und Krämer vorgenommenen Besichtigungen waren 
lau und nachlässig ausgeführt worden und hatten den Aerzten Anlass zur 
Klage gegeben. 

Diese angesehene Gilde der Krämer und Apotheker bestand, wie wir 
aus Philippe’s Geschichte der Apotheker wissen, bereits 1222. Für Deutsch¬ 
land ist die Ansicht landläufig, dass im 13. und sogar noch im 14. Jahr¬ 
hundert die Apotheken hier spärlich gewesen seien, weil das Privilegium der 
angeblich ältesten Apotheke in Wetzlar aus dem Jahre 1233 datire, 
welcher die Apotheke zu Schweidnitz 1248, die zu Münster 1267, die zu 
Würzburg 1276, die zu Augsburg 1285 gefolgt sein sollen. Es sind aber 
nur die Nachrichten über die Apotheken jener Zeit dürftig, denn wenn, wie 
nachzuweisen ist, im Jahre 1228 und vielleicht noch früher in Dresden, einer 
damals unbedeutenden Stadt, schon zwei privilegirte Apotheken vorhanden 
waren, darf man annehmen, dass überall in Deutschlands Städten Apotheken 
bestanden. 

Die jahrhundertelangen Kämpfe der Apotheker in Paris mit den Aerzten 
einerseits und mit den Drogisten und Krämern andererseits schildert Verf. 
eingehend. Den eingefleischten und witzigen Apothekerfeind Gui-Patin, 
Decan der medicinischen Facultät gegen Mitte des 17. Jahrhunderts, welcher 
den Apotheker „ animal fourbissimum, benefaciens partes et lucrans mirabi- 
liter“ nannte, sich rühmte, mit einer Lanzette und einer Hand voll Sennes- 
blätter alle Krankheiten zu curiren und immer, auch als er zur Verant¬ 
wortung gezogen wurde, die Lacher auf seine Seite brachte, würdigt er in 
unparteiischer Weise. Im Allgemeinen fielen diese Kämpfe fast immer zu 
Ungunsten der Apotheker aus. 
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Eigenartig sind die Ansichten des Verf. über das Verhältnis der Apo- 
thekerknnst zur Medicin. Pharmacie und Medicin sind ihm nicht nur Nach¬ 
barn und Geschwister, sondern auch gleichberechtigte Zweige der Heilkunst, 
denen er noch einen dritten Zweig, die Veterinärmedicin, hinzugesellt. Bei 
dieser Gruppirung nimmt der Apotheker wegen seiner Sesshaftigkeit die 
Mitte ein, er wird so zu sagen die Seele der ganzen Heilkunst. Verf. weist 
ihm die Rolle eines consultirenden Ingenieurs, eines kundigen Mitarbeiters 
zu, der den Arzt bei allen Schwierigkeiten der Diagnose, der Therapie und 
der Pharmakologie aufklären soll. Das gesammte Gebiet der physiologischen 
Chemie, der Toxikologie, der Bacteriologie, der Gewinnung von Lymphe 
und Serum u. a. m. nimmt er für den Apotheker in Anspruch und stellt 
dafür in Aussicht, dass dann die Medicin von ihrer jetzigen empirischen 
Form zu einer wissenschaftlichen Form gelangen werde. 

Aehnliche Träume von der Umwandlung der Apotheke in ein Institut 
für medicinische Diagnostik sind auch von deutschen Apothekern allerdings 
wesentlich bescheidener gesponnen worden. 

Der Stellungnahme des Verf. gegenüber der Medicin entspricht seine 
lebhafte Entrüstung über die Subordination der französischen Apotheker in 
Heer und Marine unter die Aerzte, welche nach 1870 die frühere Gleich¬ 
stellung ablöste. Der französische Militärapotheker kann aber noch immer 
den Rang eines Brigadegenerals, den eines Obersten oder Oberstleutnants 
sogar ziemlich sicher erreichen. Das innige Mitleid des Verf. mit dem 
armen kleinen Soldaten, welcher in Folge dieser Reform in den Feldlaza- 
rethen in Madagascar so wenige Apotheker zu Gesicht bekommen hat, 
wird man in Deutschland nicht sehr ernst nehmen wollen. 

Eben so sehr wie dem Concessionssystem ist Andrö-Pontier auch 
den Apothekerkammern mit Disciplinargewalt ein begeisterter Fürsprecher. 
Er wünscht, dass daB Prüfungswesen, sowie die Beaufsichtigung des Be¬ 
triebes in den Apotheken ihnen übertragen werde und zielt gewissermaassen 
auf eine Art von Selbstverwaltung des Apothekerstandes hin. Nach allen 
volkswirtschaftlichen Grundsätzen ist freilich mit einem Monopol eine 
Selbstverwaltung, welche die unbedingt notwendige staatliche Controle und 
Beeinflussung leicht lahm legen und die Gesammteit schliesslich der Aus¬ 
beutung durch die Monopolinhaber überliefern kann, nur unter grösster 
Vorsicht zu verbinden. Die Zustände, welche sich unter einer derartigen 
Selbstverwaltung gegen Ende des 18. Jahrhunderts in den mailändischen 
Apotheken entwickelt hatten und welche Johann Peter Frank mit so 
grimmem Humor schildert, ermutigen keineswegs zu einem Versuche. 

Die beiden Seelen in der Brust des Apothekers, die des Kaufmannes 
und die des Gelehrten, in eine annehmbare harmonische Uebereinstimmung 
zu bringen, ist dem hochgesinnten Verf. bei allem Eifer für das Ansehen 
und Gedeihen seines Standes nicht gelungen. Seinem beachtenswerthen 
wohlbegründeten Vorschläge, die Apothekerlehrlinge in Handelsrecht und 
Apothekenrecht, in kaufmännischer und pharmaceutischer Buchführung zu 
unterrichten, kann man im Interesse des Apothekerstandes wohl beitreten. 
Wenn er dann aber für die Minorität, welche kaufmännische Talente nicht 
besitzt, jedoch zu wissenschaftlichen Studien befähigt ist, eine beträchtliche 
Ausdehnung der wissenschaftlichen Studien fordert, so übersieht er, dass er 
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damit die von ihm nicht gebilligte Trennung der Apotheker in zwei Klassen 
aufs Neue einfährt. Man kann übrigens mit Sicherheit Voraussagen, dass 
diese, des kaufmännischen Sinnes ermangelnde aber vielleicht wissenschaft¬ 
lich hoch entwickelte Minderheit dem Alltagsdienst in den Officinen den 
Rücken wenden, sich ausserhalb der Apotheken wissenschaftlich bethätigen, 
somit dem Apothekerstande nicht zu Gute kommen wird. In Frankreich 
soll der Apotheker um so mehr Gefahr laufen, nicht vorwärts zu kommen, 
je mehr er Mann der Wissenschaft bleiben will. Geschäftsunkundige und 
unlustige Apotheker, die etwa nur der Wissenschaft in ihrer Apotheke leben 
wollen, werden auch in Deutschland in eine bedrängte Lage versetzt werden. 
Primum vivere, deinde philos ophari — ist ein Grundsatz, dem die meisten 
deutschen Apotheker folgen und folgen müssen. 

Bei der Darstellung der deutschen Apothekerverhältnisse sind dem 
Verf. mehrfach Unrichtigkeiten untergelaufen, da er von deutschen Werken 
nur Saltzmann, Ueber die Verhältnisse der Militärapotheker, in einer 
Uebersetzung kennen gelernt hat. 

Trotz der zahlreichen Vorbehalte ist es ein Vergnügen, das tempera¬ 
mentvoll geschriebene Werk zu lesen, welches in die französischen Apo¬ 
thekerverhältnisse einen tiefen Einblick gewährt. 

Dr. Wodtke (Köslin). 


Sociale Verwaltung in Oesterreich am Ende des 19. Jahr¬ 
hunderts. Aus Anlass der Weltausstellung Paris 1900 
mit Unterstützung durch die hohen k. k. Ministerien des Inneren, 
des Handels und des Ackerbaues, sowie durch das k. k. General- 
Gommissariat für die Weltausstellung Paris 1900 herausgegeben vom 
Special - Comite für Socialökonomie, Hygiene und öffent¬ 
liches Hülfswesen. Zwei Bände. Wien und Leipzig, Franz 
Deuticke, 1900. Lex. 8. 726 und 455 S. 

Zwei umfangreiche Bände liefern in sorgfältig gearbeiteten Einzel¬ 
darstellungen ein Bild von der Organisation und der Thätigkeit der socialen 
Verwaltung in Oesterreich. 

Die Herausgeber umschreiben im Vorworte in zutreffender Weise Zweck 
und Inhalt des Werkes: „Es will ein Rechenschaftsbericht sein, den wir uns 
selbst in der vollen Oeffentlichkeit der Weltausstellung erstatten über die 
staatliche und organische Wohlfahrtspflege in unserer Heimath. Es soll 
zeigen, was wir haben — und was uns fehlt.“ Und in der That wird 
in dem gross angelegten Werke auf viele recht zweckmässige staatliche 
oder staatlich controlirte Wohlfahrtseinrichtungen hingewiesen, während bei 
einer anderen Gruppe socialer Maassnahmen — bei uns in Oesterreich noch 
Manches fehlt. Im Ganzen und Grossen sind wir in Oesterreich erst „auf 
dem besten Wege“, den wir aber nur halb zurückgelegt haben, ein grosses 
Stück will noch zurückgelegt sein, ehe wir uns mit den anderen grossen Cultur- 
stasten messen können; man darf aber nicht verkennen, dass gefade in 
Oesterreich Schwierigkeiten zu überwinden sind, wie sie kaum in einem 
zweiten Staate bestehen. Oesterreich ist ein polyglotter Staat mit einer 
Menge von Nationen und Natiönchen, die sich in nationalem Streite auf- 
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reiben und Alles nur unter dem Gesichtswinkel ihrer nationalen Aspirationen 
betrachten — selbst die Wohlfahrtspflege; „die Autonomie der Länder 11 , das 
ist das moderne Schlagwort; die Reichsgesetzgebung soll nach Möglichkeit 
eingeschränkt werden, die „Länder“ sollen ein Selbstbestimmungsrecht in 
allen Fragen erhalten. Man muss diese eigentümlichen Verhältnisse kennen, 
um den langsamen Fortschritt zu verstehen, den die sociale Gesetzgebung 
und die sociale Fürsorge des Staates in Oesterreich zu verzeichnen hat, 
aber auch um die trotz dieser Verhältnisse geleistete Arbeit der socialen 
Verwaltung zu würdigen. 

Das vorliegende Buch legt ein ehrendes Zeugniss ab für das zielbewusste 
und eifrige Streben aller hier maassgebenden Factoren, und das positiv Er¬ 
rungene ist immerhin bedeutend genug, um „der vollen Oeffentlichkeit“ 
unterbreitet werden zu können. Bei dem grossen Umfange des angezeigten 
Werkes kann hier nur auf jene Punkte Rücksicht genommen werden, welche 
ein hygienisches Interesse in Anspruch nehmen können. 

Im ersten Bande (Socialökonomie) bespricht Dr. Julius Kaan die 
Arbeiter-Unfallversicherung in Oesterreich, welche durch das Gesetz vom 
28. December 1887 geregelt erscheint Im Jahre 1890 waren 131326 Be¬ 
triebe mit 1 231 818 Personen bei einer Lohnsumme von 473*8 Millionen 
Kronen, im Jahre 1897 waren 236413 Betriebe mit 2 077 473 Personen bei 
einer Lohnsumme von 1011*6 Millionen Kronen versichert Im Jahre 1890 
kamen auf 10000 Vollarbeiter 81*9, im Jahre 1897 hingegen 147*6 Unfälle, 
welche zu einer Entschädigung Veranlassung gaben (die Zunahme betrifft 
zumeist „leichte“ Unfälle). Von den Reformbestrebungen wird als „ein all¬ 
gemein geäusserter Wunsch“ die Errichtung eines Reichsversicherungs¬ 
amtes, welchem die gesammte Durchführung der Arbeiterversicherung und 
die betreffende Judicatur zufallen soll, hervorgehoben. 

Josef Mayer giebt * den Stand der obligatorischen Arbeiter¬ 
krankenversicherung (Gesetz vom 30. März 1888, R.-G.-B1., Nr. 33) 
wieder. Auf Grund dieses Gesetzes waren im Jahre 1890 1549 Millionen 
Personen, im Jahre 1897 schon 2285 Millionen, 47*5 Proc. mehr als im 
Jahre 1890, versichert In Oesterreich giebt es Bezirks-, Betriebs-, Genossen- 
schafts- und Vereinskrankenkassen. Im Jahre 1890 entfielen auf ein Mit¬ 
glied 8*01 (in Deutschland 5*934) Tage, im Jahre 1897 8*76 (in Deutsch¬ 
land 6*179). Die niedrigen Morbiditätsziffern der deutschen Krankenkassen 
führt Mayer auf die geringeren gesetzlichen Mindestleistungen der deutschen 
Krankenversicherung zurück. Die Sterblichkeit betrug von 1890 bis 1897 
fast constant 1 vom Hundert der krankenversicherten Personen. — Die 
Bergarbeiter sind in eigenen Bergwerksbrüderlagen organisirt, welche auch 
Invalidenpensionen und Wittwen- und Waisenpensionen gewähren. 

Eine sehr ausführliche Besprechung erfährt der gewerbliche Ar¬ 
beiterschutz und der Arbeite vertrag durch den Ministerialsecretir 
Dr. Franz Müller. Die österreichische Gesetzgebung hat für den Bereich 
des gewerblichen Arbeiterschutzes in §. 96a der Gewerbegesetznovelle 
vom 8. März 1885 für die Hülfsarbeiter in fabriksmässig betriebenen 
Gewerbsunternehmungen einen allgemeinen elfstündigen Normalarbeits¬ 
tag eingeführt. Die Arbeitspausen (§. 74 a der erwähnten Gewerbegesetz¬ 
novelle) sollen nicht weniger als lVs Stunden betragen, eine Stunde 
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davon soll „thunlichst“ auf die Mittagszeit entfallen. Die gewerbliche 
Sonntagsruhe ist durch das Gesetz vom 16. Januar 1895, R.-G.-B1. Nr. 21, 
geregelt. 

Kinder (bei fabrikmässig betriebenen Unternehmungen vor vollendetem 
vierzehnten Jahre, bei den nicht fabriksmässigen Betrieben vor vollende¬ 
tem zwölften Jahre) dürfen zu regelmässigen gewerblichen Beschäftigungen 
überhaupt nicht verwendet werden (§. 94 und 96b der Gewerbeordnung), 
indess klagen sämmtliche Berichte der Gewerbe - Inspectoren, dass gegen 
dieses gesetzliche Gebot viel und schwer gesündigt wird. Jugendliche 
Hülfsarbeiter (bis zum vollendeten 16. Lebensjahre) dürfen nur zu leichteren 
Arbeiten verwendet werden, welche deren Gesundheit nicht schädigen und 
deren Entwickelung nicht hindern, Nachtarbeit ist ihnen verboten (§. 95 
und 96 der Gewerbeordnung). Frauen ist die Nachtarbeit nicht gestattet 
(in Fabriken), Wöchnerinnen dürfen erst nach Verlauf von vier Wochen 
nach ihrer Niederkunft zu regelmässigen gewerblichen Beschäftigungen ver¬ 
wendet werden (und erhalten während dieser vier Wochen Krankenunter¬ 
stützung von den Krankenkassen). Mit Gesetz vom 17. Juni 1883, R.-G.-B1. 
Nr. 117, wurde das Institut der Gewerbeinspectoren, mit dem Gesetze 
vom 14.Mai 1869 wurden Gewerbegerichte vorgesehen, mit der Kund¬ 
machung des Handelsministeriums vom 25. Juli 1898, R.-G.-Bl. Nr. 132, 
wurde das Statut des arbeitsstatistischen Amtes publicirt. 

Prof, von Philippovich bespricht die Wohnungsverhältnisse 
in österreichischen Städten, insbesondere in Wien; die Ergebnisse 
der werthvollen Erhebungen sind recht ungünstige, wie ja zumeist in grossen 
und grösseren Städten. 

Der zweite Band ist weniger umfangreich als der erste und umfasst 
die „Hygiene und das öffentliche Hülfswesen“. Sectionschef 
Dr. von Kusy legt uns die Organisation des Sanitätsdienstes bei den poli¬ 
tischen Staatsbehörden und in den Gemeinden dar, u. a. wird auch der 
staatlichen serotherapeutischen Anstalt in Wien (Prof. Paltauf), errichtet 
im Jahre 1895, und der Institute für Pasteur’sche Schutzimpfungen gegen 
Lyssa (in Wien und Lemberg) Erwähnung gethan. Die Verhütung der 
Blattern durch Impfschutz ist in Oesterreich, wie der Verf. es nennt, 
durch den „indirecten Impfzwang“ versucht, ein Impfzwanggesetz besteht 
in Oesterreich (leider! Ref.) nicht; die Revaccination ist nur bei den Re¬ 
kruten obligatorisch; in den Schulen bemüht man sich, so viel als möglich 
zu revacciniren, ein eigentlicher Revaccinationszwang ist aber hier nicht 
möglich. 

Sectionsrath Freiherr Koller bespricht das Seesanitätswesen, 
Dr. Celebrini die Sanitätspflege im Justizdienste, Dr. E. Hofmokl 
den Sanitätsdienst in den k. k. Tabakfabriken (in Oesterreich besteht 
bekanntlich das staatliche Tabaks-Monopol, Ref.), Dr. Gau st er jenen auf 
den Eisenbahnen, Dr. Tinus jenen bei den Salinen Verwaltungen (auch 
die Salzgewinnung ist in Oesterreich Staats - Monopol, Ref.), Ministerialrath 
Sperk die Entwickelung des Veterinärwesens. 

Dr. Daimer liefert eine Statistik des Sanitätspersonales und macht 
Mittheilung über dessen Heranbildung: Die Frequenzziffer der medicinischen 
Facultäten in Oesterreich ist von dem Maximum von 6539 (1888/89) stetig 
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herabgegangen und betrug im Jahre 1898/99 3819. Die Zahl der Heü- 
personen ist innerhalb 70 Jahren um 119 Proc. gestiegen, indess die Be¬ 
völkerungszunahme circa 64 Proc. betrug. Dr. Nelolitzky bespricht die 
Rechte und Pflichten des Sanitätspersonales in Oesterreich, über die 
ärztlichen Standes- undBerufsverhältnisse unterrichtet uns Dr. Heinrich 
Adler, über die Einrichtung der Krankenanstalten Dr. Ferdinand 
Illing: im Jahre 1868 gab es in Oesterreich 386 Krankenanstalten mit 
23 140 Betten und einem Krankenstände von 211372, im Jahre 1897 aber 
604 Anstalten mit 41 705 Betten und 427472 Kranken. 

Die Irrenanstalten werden von Dr. Adalbert Tilkowsky be¬ 
sprochen : Es bestehen derzeit in Niederösterreich, Böhmen und Steiermark 
je fünf, in Oberösterreich, Salzburg, Görtz und Gradiska, Tirol, Mähren 
und Galizien je zwei, in den anderen (sechs) Kronländern je eine Irren¬ 
anstalt. Das „No-Restraint-System“ und die Beschäftigung der Geistes¬ 
kranken mit häuslichen Arbeiten ist fast allgemein eingeführt, das sogenannte 
Opendoor-System „befindet sich in Oesterreich noch in den Kinderschuhen “• 
Prof. Schauta berichtet über die Gebäranstalten, deren es in Oester¬ 
reich 18 giebt, die überwiegende Zahl derselben verdankt ihre Gründung 
dem Wirken Kaiser Josef’s II. (1765 —1790). Im Jahre 1896 betrug 
in diesen Anstalten die Zahl der Geburten: in Wien 9951, in Prag 3434, 
Lemberg 1152, Brünn 711, Innsbruck 630, Krakau 569, Graz 563, Salzburg 
393, Triest 369, Klagenfurt 313, Linz 301, Olmütz 245, Laibach 146, Czer- 
nowitz 139, Zara 48, Spalato 25, Ragnsa 21, Sebenico 19. 

Die Findelanstalten und Ammenanstalten sind von Dr. Ludwig Unger 
abgehandelt. In Oesterreich bestehen zur Zeit acht Findelanstalten, die 
beiden grössten in Wien und Prag nach Josefinischem System (zeitweilige 
Pflege der Kinder, Heranziehung der Mutter zu Ammendiensten; die Findel¬ 
pflege mit Geheimhaltung der Mutterschaft dauert in Prag bis zum voll¬ 
endeten sechsten, in Wien bis zum vollendeten zehnten Lebensjahre, nach¬ 
her wird das Kind der Heimathsgemeinde der Mutter übergeben). 

Weiter werden besprochen: die Blindeninstitute (Prof. A. v. Reuss), 
die Taubstummenanstalten (Prof. v. Urbantschitsch), das freiwillige 
Hülfe wesen im Kriege (Dr. Anton Loew), das Rettungswesen (Dr. Heinrich 
Charas), die öffentliche und private Armenpflege (Prof. E. Mi schier), die 
Krippen, Kinderbewahranstalten und Kindergärten (Dr. Unger), meist pri¬ 
vate oder Gemeindeanstalten, die Heilstätten für scrophulöse Kinder (Prof. 
Monti), die Feriencolonieen (Prof. Monti), ferner die Pflege von Geistes¬ 
kranken und Gebrechlichen (Blinde, Taubstumme, Cretins) ausserhalb der 
Anstalten. 

Dr. Adolf Daum giebt ein Bild von dem Stande des erst im Anfänge 
sich befindenden Kampfes gegen den Alkoholismus: der Verbrauch von 
geistigen Getränken, vor allem des Branntweins, war trotz der mit Gesetz 
vom 20. Juli 1888 erfolgten Erhöhung der Branntweinsteuer (von 
beiläufig 11 auf 35, beziehungsweise 45 Kreuzer, das ist doppelt so viel 
Heller) in fortwährendem Steigen begriffen. 

Die Bekämpfung der Infectionskrankheiten (Dr. J.Daimer) 
geschieht nach den auch in anderen Culturstaaten in Uebung stehenden 
Grundsätzen. 
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Dr. Gustav Paul berichtet über die Entwickelung der Behütz- 
pockenimpfung [es bestehen in Wien und Neuhaus (Böhmen) staatliche 
(Kuhpocken-) Impfstoffgewinnungsanstalten]; Prof. Pal tauf über die Sero- 
therapie (in den Jahren 1897 und 1898 hat die Zahl der Todesfälle an 
Diphtherie in Oesterreich rapid abgenommen); Prof. Bujwid in Krakau 
giebt Tetanus-Antitoxin ab (1899 wurden 156 Fläschchen abgegeben), von 
31 in den Jahren 1894 bis 1899 behandelten Fällen kamen nur acht Heilun¬ 
gen zu Stande, bei einer Tetanus-Epidemie im Prager Gebärhause war von 
dem Antitoxin keine Wirkung zu berichten; das Antistreptococcen- 
s er um wird versuchsweise auf Kliniken angewendet. 

Dr. J. Daimer bespricht die Sterblichkeitsstatistik: im Durch¬ 
schnitte stirbt rund der vierte Theil der Lebendgeborenen vor Vollendung 
des ersten Lebensjahres; die Sterblichkeit an Blattern und an Typhus 
ist im stetigen Rückgänge begriffen. Von demselben Autor wird das 
Leichenwesen besprochen. 

Prof. Max Gruber berichtet über die Wasserversorgung und Reini¬ 
gung der Ortschaften mit 1000 und mehr Einwohnern. Er gelangt zu dem 
Schlüsse, dass wir erst am Anfänge der Assanirung Oesterreichs stehen, und 
dass es nicht allein in den armen und entlegenen Provinzen Galizien, Buko¬ 
wina, Küstenland und Dalmatien, sondern auch in den Innen- und Cultur- 
ländern des Staates noch unendlich viel zu thun giebt. Er sieht mit vollem 
Rechte in der mit dem Reichssanitätsgesetze vom 30. April 1870 den Ge¬ 
meinden überantworteten Fürsorge für die Wasserversorgung und die 
Entfernung der Abfälle den Grund für diesen ungünstigen Stand der Dinge 
und fordert mit Nachdruck die Erlassung eines Reichsseuchengesetzes 
und die Einrichtung von technischen (Landes-) Bureaus für die Projectirung 
und Errichtung von Wasserleitungen und Canalisationen. Prof. Gruber 
behandelt in dem folgenden Capitel die Verunreinigung der öffent¬ 
lichen Gewässer, welche Verunreinigung trotz der unverkennbaren 
Besserung der Zustände in letzter Zeit auch bei uns in Oesterreich so be¬ 
deutend ist — wie anderswo. 

Dr. Grassberger stellt die gesetzlichen Verordnungen über Schul¬ 
gesundheitspflege zusammen, und Dr. August Netolitzky berichtet über 
den gegenwärtigen Stand der Schulgesundheitspflege in Oesterreich; eigent¬ 
liche Schulärzte giebt es nur in Troppau, in den anderen Städten sind 
die Gemeindeärzte mit der Ueberwachung der Schulen betraut. 

Prof. Max Gruber referirt über das Lebensmittelgesetz und 
seine Durchführung. 

Aus der vorstehenden dürftigen Skizze ist die Reichhaltigkeit des gross 
angelegten Werkes ersichtlich, das einen werthvollen Beitrag zur Cultur- 
geschichte Oesterreichs liefert und in all seinen Theilen mit anerkennens- 
werther Objectivität abgefasst ist. Alt sch ul (Prag). 


Blätter für Volksgesundheitspflege. Gemeinverständliche Zeit¬ 
schrift. Organ des Deutschen Vereins für Volkshygiene, heraus¬ 
gegeben von Wirklichem Geheimem Ober-Regierungsrath, Dr. 
Boediker, Dr. Graf Douglas, Geheimem Medicinalrath Dr. von 

Vierteljuhmchrift fttr Gesundheitspflege, 1901. 24 
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Leyden, Geheimem Medicinalrath Dr. Hubner, Schriftleitung: 
Dr. K. Beerwald, Arzt in Berlin, Dr. jur. G. Kautz, Regierungsrath 
in Berlin, Dr. Spitta vom hygienischen Institut in Berlin. München 
und Leipzig, R. Oldenbourg, 1900. Erster Jahrgang. 

Auf Anregung einer Anzahl von Hygienikern und Freunden der Ver¬ 
breitung hygienischer Lehren riefen die Herren Graf Douglas, Geh. Med.- 
Rath Professor Dr. von Leyden, Geh. Med.-Rath Professor Dr. Rubner 
im Frühjahr 1899 den Verein für Volkshygiene zunächst für Berlin ins 
Leben. Der Verein gestaltete sich bald zu einem Deutschen Verein für 
Yolksliygiene aus, der seine erste Generalversammlung am 17. Januar 1900 
im Bürgersaale des Berliner Ratbhauses unter sehr reger Betheiligung abhielt. 

Der Deutsche Verein für Volkshygiene will in erster Linie die Lehren 
der öffentlichen Gesundheitspflege und deren Durchführung im praktischen 
Leben im Volke verbreiten und sucht dies durch Vorträge in Ortsvereinen 
zu erreichen. Der Verein will durch die seit 1900 ins Leben getretene 
Zeitschrift die Erreichung dieses Zieles fördern. 

Möge dieses Beginnen von Erfolg gekrönt werden. M. P. 


Prof. Dr. E. Ebermayer: Einfluss der Wälder auf die Boden¬ 
feuchtigkeit, auf das Sicker wasser, aufdasörundwasser 
und auf die Ergiebigkeit der Quellen, begründet durch 
exacte Untersuchungen. Ein Beitrag zu den naturgesetzlicben 
Grundlagen des Waldbaues. Stuttgart, Ferdinand Enke, 1900. 
gr. 8. III —51 S. 

Verf. bespricht zunächst das Verhalten der Wälder gegen die atmo¬ 
sphärischen Niederschläge, sodann den Einfluss der Wälder auf die Boden¬ 
feuchtigkeit und die drainirende Wirkung derselben, weiterhin den Einfluss 
der Wälder auf die Sickerwassermengen, den Einfluss, den die Wälder auf 
das Grundwasser und die Ergiebigkeit der Quellen ausüben, und endlich die 
Beziehungen der Wälder zur Hochwassergefahr. 

Für den Hygieniker beansprucht besonderes Interesse der Abschnitt über 
den Einfluss der Wälder auf das Grundwasser und die Ergiebigkeit der 
Quellen. Die hier niedergelegten Thatsachen von der drainirenden Wirkung 
der Wälder bestätigen den innigen Zusammenhang, der zwischen Boden¬ 
feuchtigkeit, Sickerwasser und Grundwasser besteht. Auf Grund dieser in 
den letzten 30 Jahren gemachten exacten Forschungen kann für das Flach¬ 
land die früher allgemeine Annahme, dass die Wälder das Grundwasser 
vermehren und ein Wasserreservoir für die Speisung der Quellen bilden, 
nicht mehr aufrecht erhalten werden. Die drainirende Wirkung der Wälder 
ist im Gegentheil so stark, dass auf einer baumlosen Ebene von gleicher 
Beschaffenheit in der Tiefe ein grösserer Wasservorrath sich ansammelt, als 
in geschlossenen Wäldern. Daraus folgt, dass unter diesen Verhältnissen 
die Ergiebigkeit der Brunnen und Quellen durch den Wald nicht erhöht, 
sondern vermindert wird, Ergebnisse, die, wie der Verf. noch besonders 
hervorhebt, zunächst nur für die Wälder im Flachland Geltung haben und 
nicht ohne Weiteres auf die Mittel- und Hochgebirge übertragen werden 
dürfen. Roth (Potsdam). 
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Dr. Th. Wey 1: Untersuchungen zur Strassenhygiene. Bericht, 
im Aufträge des internationalen Comites für Strassen¬ 
hygiene dem internationalen Congresse für Hygiene und 
Demographie in Paris 1900 vorgelegt und bearbeitet von 
E. Almquist, R. Blasius, Herzog, Axel Holst, A. Hirsch¬ 
mann, Gauch und Th. Weyl. Berlin, Carl Heymann, 1900. gr. 8. 
VI — 103 S. mit 20 Abbildungen im Text. 

Der neunte internationale Congress für Hygiene und Demographie in 
Madrid beschloss die Niedersetzung eines Comitös, das dem nächsten Con- 
gre8se einen Bericht über die besten Methoden der Aufsammlung und Be¬ 
seitigung des Mülls sowie über andere Fragen der Strassenhygiene erstatten 
sollte. Dieser auf einen vom Herausgeber entworfenen Fragebogen sich 
stützende Bericht ist in der vorliegenden Arbeit zum Abdruck gelangt. Von 
den einzelnen Berichterstattern behandelt Hirschmann den Stand der 
str&ssenhygienischen Einrichtungen in München, Nürnberg und Augsburg, 
Gauch beschreibt den Schneeeinwurf in Stuttgart, Blasius, Herzog, 
Almquist und Axel Holst schildern den Stand der strassenhygienischen 
Einrichtungen in Braunschweig, Breslau, Stockholm und Christiania und 
Weyl bespricht als Neuerungen auf dem Gebiete der Strassenhygiene 
Hartwich’s Eoprophor, Hentschel’s Strassen Waschmaschine und die Müll¬ 
schmelze (Patent Wegener) in Berlin. Die Berichte geben ein lehrreiches 
und durch eine Reihe guter Abbildungen erläutertes Bild des gegenwärtigen 
Standes der Strassenhygiene in einer Reihe von Grossstädten. 

Den Schluss des Berichts bilden die dem internationalen Congress für 
Hygiene und Demographie in Paris 1900 vorgelegten Leitsätze, betr. die 
Strassenhygiene. Hinsichtlich der Müllbeseitigung verdient besonders Er¬ 
wähnung, dass die landwirtschaftliche Verwertung überall da empfohlen 
wird, wo sie ökonomisch möglich ist. Falls, wie seitens einzelner Gesell¬ 
schaften geplant, eine ausreichende Desinfection des Grobmülls mittelst 
strömenden Wasserdampfes erreichbar, würden einer nachfolgenden Sortirung 
Bedenken nicht entgegenstehen. Den Wassertransport ganz zu verbieten, 
wird nicht angängig sein, wohl aber wird zu fordern sein, dass er so erfolgt, 
dass jede Verunreinigung der Wasserläufe und der Flussufer ausgeschlossen 
ist. Von besonderer hygienischer Bedeutung für den Transport des Mülls 
würde es sein, wenn es gelänge, dem Müll durch Compression oder ge¬ 
eignete Zusätze eine solche Consistenz zu geben, dass die Gefahr des 
Verstäubens ausgeschlossen ist. (Ref.) Roth (Potsdam) 


Hans Freiherr v. d. Goltz, Beigeordneter des Bürgermeisters der Stadt 
Strassburg i. E.-. Die Wohnungsinspection und ihre Aus¬ 
gestaltung durch das Reich. Mit dem Entwürfe eines Reichs- 
gesetzes im Anhänge und zahlreichen orte- und landesgesetzlichen 
Bestimmungen als Beilagen. Herausgegeben vom Verein Reichs- 
Wohnungsgesetz. Göttingen, Vandenhoeck u. Ruprecht, 1900. gr. 8. 
104 S. 

Freiherr v. d. Goltz tritt mit grosser Entschiedenheit für den Erlass eines 
Reichswohngesetzes ein, indem er die von anderen Seiten hiergegen erhobenen 

24* 
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Einwände zu widerlegen sucht und mit Sachkenntnis die zu ergreifenden 
Maassnahmen darlegt. Soweit es sich um die Verbesserung der vorhandenen 
kleinen Wohnungen, um Abstellen und Vorbeugen von Missständen in ihnen 
handelt, verdienen die Darlegungen volle Anerkennung. Dem mehrfach 
befürworteten „Unterdrücken“ von schlechten Wohnungen durch das Gesetz 
darf dagegen nicht ohne Weiteres beigepflichtet werden, so lange der Markt 
für Kleinwohnungen ein derart geringer ist, wie die Grossstädte und mittel¬ 
grossen Städte ihn heute allgemein zeigen. Derartige Maassnahmen müssen 
(einstweilen jedenfalls) den Ortsbehörden überlassen werden, da nur diese 
zu beurtheilen vermögen, ob die Verringerung des Wohnungsmarktes durch 
Abbruch „ungesunder“ Häuser und Viertel nicht schlimmere Folgen nach 
sich zieht, als der derzeitige Zustand. Weit bedeutungsvoller und segens¬ 
reicher würden gesetzliche Bestimmungen sein, welche eine ausreichend 
grosse Auftheilung von Bauland für Kleinwohnungen in einer diesen ent¬ 
sprechenden Art allgemein hervorzurufen und Ansporn zu geben vermöchten 
für das Entstehen solcher Wohnungen. Denn die Hauptursache aller zur 
Zeit bestehenden Missstände des Wohnwesens ist in der völlig unzureichen¬ 
den Zahl von Kleinwohnungen zu suchen, welche zur Ueberfüllung der vor¬ 
handenen Wohnungen und zur Benutzung ungeeigneter Gelasse als Aufent¬ 
haltsräume führt. H. Cbr. Nussbaum (Hannover). 


Dr. med. Willy Sachs, Mülhausen im Eisass: Die Kohlenoxyd- 
Vergiftung in ihrer klinischen, hygienischen und 
gerichtsärztlichen Bedeutung. Monographisch dargestellt. 
Braunschweig, Friedr. Vieweg und Sohn, 1900. gr. 8. IX — 237 S. 
mit einer Spectraltafel. 

Die Abhandlung ist bestrebt gewesen, das gesammte in der Literatur 
verzeichnete Material über die Kohlenoxyd-Vergiftung zu einem einheitlichen 
Bilde zusammenzufassen unter voller Berücksichtigung der neueren Arbeiten 
über diesen Gegenstand. Sie verdient nach dieser Richtung volle An¬ 
erkennung. Soweit rein technische Fragen zu berücksichtigen waren, z. B. 
die neuere Leuchtgasindustrie, die Gasheizung, das Freiwerden von Kohlen¬ 
oxyd in Gewerbebetrieben, ist diejenige Vollständigkeit nicht ganz erreicht, 
welche dem speciellen Fachmann wünschenswerth erscheinen muss. 

Allerdings ist ein Beherrschen dieses Gebietes der Literatur vom Medi- 
ciner ja nicht zu erwarten, und es würde der Umfang der Abhandlung 
durch Berücksichtigung von Einzelfragen vielleicht ein zu grosser ge¬ 
worden sein. H. Chr. Nussbaum (Hannover). 


E. Gr ahn, Civilingenieur in Hannover, vormals Dirigent der Gas- und 
Wasserwerke der Krupp’sehen Gussstahlfabrik: Diö Städtische 

Wasserversorgung im Deutschen Reiche, sowie in 
einigen Nachbarländern. Auf Anregung des Deutschen Ver¬ 
eins von Gas- und Wasserfachmännern gesammelt und bearbeitet* 
Des zweiten Bandes erstes Heft: Königreich Bayern. München, 
Oldenbourg, 1900. 


Digitized by LaOOQle 



Kritiken und Besprechungen. 


373 


In dem 31. Bande dieser Vierteljahrsschrift ist der erste Theil des vor¬ 
stehend genannten Werkes, die Wasserversorgungsanlagen des Königreichs 
Preussen umfassend, besprochen worden. Im Anschluss hieran soll nach¬ 
stehend der jetzt vorliegende zweite Band (erstes Heft) einer Besprechung 
unterzogen werden. 

Dieser Band enthält eine Beschreibung der WasseiVersorgungsanlagen 
Bayerns. Wie der Verfasser in der Vorrede bemerkt, rufen diese Anlagen 
in Fachkreisen ein besonderes Interesse dadurch hervor, dass sie fast über 
alle Orte des ganzen Landes vertheilt sind und sich auch in den kleinen 
und kleinsten Dörfern und Weilern finden. Seit dem Jahre 1878 hat das 
Wasserversorgungswesen Bayerns durch die Organisation einer besonderen, 
staatlichen, dem Ministerium des Inneren unterstellten Behörde, die den 
Namen „Technisches Bureau für Wasserversorgung“ führt und auf welches 
weiterhin zurückzukommen sein wird, eine ausserordentliche Unterstützung 
gefunden. 

Im Ganzen werden in dem ersten Hefte des zweiten Bandes 621 Wasser¬ 
versorgungsanlagen für 772 bayerische Orte, unter denen sich 141 Städte 
und 19 Gruppenversorgungen befinden, beschrieben. Aus dem reichen 
Inhalte können selbstverständlich hier nur besonders bemerkenswerthe 
Einzelheiten Erwähnung finden. Dass im vorliegenden Falle die Ver¬ 
sorgung durch Quellwasser bei Weitem überwiegt, kann kaum überraschen. 
Nur ein Ort, Kitzingen, weist eine Filtrationsanlage auf. Die früher in 
Schweinfurt vorhanden gewesene Filtrationsanlage ist in den letzten Jahren 
durch den Uebergang zur Grundwasserversorgung ausser Betrieb gesetzt 
worden. Hierauf wird weiterhin zurückgekommen werden. 

Das Werk beginnt mit der Beschreibung der Wasserwerksanlagen des 
Regierungsbezirkes Oberbayern und zwar mit denjenigen der Haupt- und 
Residenzstadt München. 

Die im zwölften Jahrhundert gegründete Hauptstadt München ver¬ 
sorgte sich zunächst ausser durch Wasserentnahme aus der Isar durch 
Pump- und Ziehbrunnen. Für die Vorstädte Giesing und Au fand bereits seit 
dem sechszehnten Jahrhundert eine theilweise Versorgung durch Quellwasser 
statt, das durch Rohrleitungen künstlich zugeführt wurde. Wie $n anderen 
Orten, so wurde auch in späterer Zeit in München das Gefälle des vorbei¬ 
strömenden Flusses benutzt, um Wasserräder zu treiben, die ihrerseits 
Pumpen in Bewegung setzten, durch welche Wasser aus Brunnen und 
Stollen entnommen und durch Rohrleitungen entfernteren Verbrauchsstellen 
zugeleitet wurde. Die einzelnen Gruppen der Brunnenwerke verband man 
unter einander, so dass die Versorgung eine ziemlich regelmässige war. 
Pettenkofer lenkte in den fünfziger Jahren des neunzehten Jahrhunderts 
die'Aufmerksamkeit auf die nothwendiger Weise eingetretene Verschlechte¬ 
rung des Wassers vieler Brunnen und wies darauf hin, dass der Unter¬ 
grund sieben Jahrhunderte lang durch Excremente etc. durchseucht worden 
ist. Er schlug für die damals in der Entstehung begriffenen neuen Stadt- 
theile, sowie für einen Theil der inneren Stadt eine Quell Wasserversorgung 
vor. Im Jahre 1864 kam das Pettenkofer-Brunnen werk zur Ausführung 
und seitens der Hofverwaltung ward das Pfister-Brunnenhaus erbaut. Bis 
zum Jahre 1880 vergrösserte sich die Zahl der Brunnenwerke auf 13 mit 
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einer Leistungsfähigkeit von 33 350 cbm pro Tag bei normalem Quellen¬ 
stande, die später auf 44 064 cbm gesteigert wurde. Die städtischen Brunnen¬ 
werke sind, mit Ausnahme des Pettenkofer-Brunnenwerkes, seit Eröffnung 
des neuen Wasserwerkes eingegangen. Im Pettenkofer-Brnnnen ist das 
Wasser durch einen 500 m langen Stollen aus den Quellen im benachbarten 
Hochterrain erschlossen worden und durch eine 1000 m lange gusseiserne 
Leitung fliesst das Wasser zum Brunnenhaus. Zwei Ponceleträder dienten 
ursprünglich als Motoren. Mannigfache Erweiterungen brachten das Werk 
auf eine Leistungsfähigkeit von 860 cbm pro Stunde. Das Rohrnetz hatte 
Ende 1875 eine Länge von 75 000 m, der zu entrichtende Wasserzins war 
nach der Etagenhöhe abgestuft. Während pro Steften und Jahr im 
Parterre 24 Mark zu zahlen waren, mussten im ersten Stock 36 Mk. und 
in jedem höheren Stockwerke 12 Mk. mehr entrichtet werden. Die Cholera 
von 1872 gab in München den Anstoss zu einer den Verhältnissen an¬ 
gepassten neuen Wasserversorgungsanlage und gleichzeitig zu Unter¬ 
suchungen über die Herstellung einer Canalisation und einer Verbesserung 
des Abfuhrwesens der Stadt. Die ersten Vorarbeiten wurden von Erhardt, 
Pettenkofer, Oberbergdirector Gümbel und Geheimrath Kerschen- 
st einer beschafft. Die Terrainstudien führte Baurath Salbach aus, dem 
auf eine entsprechende Ausschreibung die Ausarbeitung eines Projectes zur 
Wasserversorgung der Stadt 1874 übertragen worden war. 

Es wurde eine grosse Reihe von Projecten aufgestellt und ausser Sal¬ 
bach wurden im Laufe der Jahre noch andere Sachverständige, wie Baurath 
Thiem und Oberingenieur Schm ick, herangezogen. Die verschiedenen 
Wasserproben aus den einzelnen, nach und nach ins Auge gefassten Gewin¬ 
nungsorten wurden eingehenden Untersuchungen unterzogen, wobei die 
Benutzbarkeit des Wassers zu Brauereizwecken eine nicht unwichtige Frage 
war. Der Ein wand, das Wasser des sehr ergiebigen Mangfallthales eigne 
sich nicht zu Brauereizwecken, wurde auf Grund eines Versuchssudes von 
100 cbm Wasser in der Brauerei „Zum Franziskaner“ widerlegt. Eine in 
grossem Kreise vorgenommene Bierprobe ergab, dass das betreffende Bier 
ausgezeichnet war. 

Von Interesse ist besonders einer der gegen das generelle Salbach’sche 
Project erhobenen Einwände. 

Von einigen Seiten wurde in dem Stadium der Vorarbeiten darauf auf¬ 
merksam gemacht, dass das Wasser der für die Versorgung in Aussicht 
genommenen Quellen die Eigenthümlichkeit habe, Sinter-, Tuff- und Tropf¬ 
steinbildungen in auffallender Menge zu erzeugen. Salbach vertrat die 
Ansicht, dass diese Bildungen nur beim freien Zutritt von atmosphärischer 
Luft zum Wasser stattfinden könnten. Ein solcher Zutritt sei aber inner¬ 
halb der Rohrleitungen selbst ganz ausgeschlossen; wenn im Hochreservoir 
später wirklich ein Ausscheiden stattfinden sollte, so sei der dadurch ent¬ 
stehende Niederschlag leicht zu beseitigen. Mit dem Wasser der Dar- 
chinger Quelle während längerer Zeit vorgenommene Versuche ergaben, 
dass in der That nur dann eine Ablagerung in dem Rohre eintrat, wenn 
das Wasser, ehe es in das Abflussrohr eintrat, mit Luft in Berührung 
gekommen war. Wie Gr ahn weiter ausführt, hat Salbach seine Erfahrung 
auch an anderen Orten mit ähnlichen Quellwässern bestätigt gefunden. 
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Die Inkrustationen bestehen nach Salbach’s Angabe fast ausschliesslich 
aus kohlensaurem Kalk, welcher bei einzelnen Quellen Thüringens, sowie 
auch in manchen Wässern der norddeutschen Ebene oft in grossen Mengen 
vorkommt. Aehnliche Niederschläge entstehen auch aus eisenhaltigen 
Wässern, aus denen sich das Eisenoxyd, mit feinen Thon- und Kalktheilchen 
gemischt, an den Wänden der Rohre oft in erheblicher Menge absetzt. Die 
späteren Beobachtungen an den Mineralquellen in Karlsbad, Teplitz und 
Marienbad, welche in ungleich höherem Maasse als die Darchinger Quellen 
die Eigenschaft des Sinterns zeigen, haben Salbach’s Ansicht über die 
Verhinderung des Absatzes durch den Abschluss der atmosphärischen Luft 
völlig bestätigt. 

Gr ahn giebt eine genaue Schilderung der weiteren Schicksale des 
Münchener Wasserversorgungsprojectes. Für den Fachmann dürften die 
gegebenen Einzelheiten der auf das Ausschreiben des Magistrats vom 
6. April 1880 eingegangenen Anerbieten von Werth sein, indem sie zeigen, 
in welcher Weise die verschiedenen Offerenten, die durchweg in der Fach¬ 
welt angesehene Namen trugen, die gestellte Aufgabe zu lösen suchten. 
Dass Schlussergebniss war, dass den Firmen J. u. A. Aird u. Mar.ce in 
Berlin die Fassungs- und ZuleitungBarbeiten sammt Hochreservoir und 
Ph. Holzmann u. Co. in Frankfurt a. M. die Vertheilungsarbeiten über¬ 
tragen wurden. 

Für die erste Anlage des neuen Wasserwerkes war die Zuleitung von 
520 Secundenliter als erforderlich für 300 000 Einwohner mit je 150 Liter 
pro Tag angenommen. Diese Einwohnerzahl wurde bereits Anfangs 1889 
erreicht. Die Frage einer vermehrten Wasserzuführung war damit aber¬ 
mals in den Vordergrund getreten und hat zu immer neuen Erweiterungen 
geführt. Bis zum .31. December 1896 betrugen die Gesammtkosten der 
Anlagen 12 940 647 Mk. 

Erwähnung verdient noch der auf 8. 29 befindliche Auszug aus den 
bacteriologischen Untersuchungen in den Jahren 1895/96. Danach er¬ 
geben sich als Durchschnittszahlen der nach 48 Stunden in einem Cubik- 
centimeter Wasser gezählten Keimzahlen (die Proben sind an verschie¬ 
denen Stellen, sowohl an den Quellenfassungen als auch aus dem Hoch¬ 
reservoir und an verschiedenen Ausläufen des Stadtrohrnetzes entnommen) 
für 1895 = 7, für 1896 = 11. Die höchste vorgekommene Keimzahl 
betrug 50, die niedrigste 3. Das Münchener Leitungswasser ist sonach 
vom bacteriologischen Standpunkte aus als ein in hohem Grade reines zu 
bezeichnen. 

Die Mehrzahl der in dem zweiten Bande des Gr ahn’sehen Werkes be¬ 
schriebenen Anlagen stammt aus neuerer Zeit und bei sehr vielen derselben 
wird bemerkt, dass das Project von dem Technischen Bureau für Wasser¬ 
versorgung stamme. Das genannte Bureau wurde im Jahre 1878 nach er¬ 
folgter Königlicher Genehmigung gebildet. Seinen ersten sachverständigen 
Vorstand erhielt es in dem Bauamtmann Scheidemandel, als dessen Nach¬ 
folger seit 1890 der Bauamtmann Brenner fungirt. Einen maassgebenden 
Einfluss bei der Entstehung dieses Bureaus hatte das im Jahre 1875 in 
Bayern publicirte Gesetz, welches die Verhältnisse der für die bayerischen 
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Landestheile rechts des Rheins bestehenden Brandversicherungsanstalt für 
Gebäude neu regelte. Der Artikel 89 dieses Gesetzes bestimmt: 

„Aus den regelmässigen, jährlichen Beiträgen wird ein Procent der 
Gesammtsumme zur Unterstützung verunglückter Feuerwehrmänner und 
deren Hinterbliebenen, sowie zur Förderung des Feuerlöschwesens ver¬ 
wendet. In Jahren, in denen sich Activüberschüsse ergeben, kann das 
Staatsministerium aus diesen bis zu drei Procent der Gesammtsumme der 
regelmässigen Beiträge zu gleichen Zwecken entnehmen.“ 

In den hierdurch gebildeten „Fonds zur Förderung des Feuerlösch¬ 
wesens“ fliessen ausserdem noch fortlaufende Zahlungen verschiedener Art, 
so dass dem Ministerium bedeutende, sich regelmässig ergänzende Mittel 
zur Verfügung stehen. Die Erwägung, dass das Feuerlöschwesen in den 
einzelnen Orten am besten durch eine Verbesserung der Wasserbezugs¬ 
verhältnisse gefördert wird, dass aber dieses Ziel dauernd und sicher nur 
erreicht werden kann, wenn die für diesen Zweck in grossem Umfange mit¬ 
bestimmten Wasserversorgungsanlagen für die einzelnen Orte auf der Basis 
richtiger Projecte und unter facbgemässer Bauausführung entstehen und 
weiter entwickelt werden, hat das bayerische Ministerium nach Verlauf von 
drei Jahren zu dem Wunsche geführt, ein technisches Bureau für Wasser¬ 
versorgung zur fachlichen Berathung und zur geschäftlichen Unterstützung 
der Gemeinden beim Bau von Wasserwerken ins Leben zu rufen und den 
erwähnten Fonds sowohl für die Unterhaltung dieses Bureaus, als auch zur 
Anregung und zur Erleichterung von Gemeindebauten dadurch ferner 
nutzbar zu machen, dass daraus materielle Unterstützungen zur Herstellung 
von geeignet befundenen Anlagen gewährt werden dürfen. 

In der Ministerial-Entschliessung vom 30. März 1878 ist die Organisation 
und der Wirkungskreis für das Technische Bureau für Wasserversorgung, 
sowie die Grundsätze für die Verwendung der Geldmittel aus dem Wasser¬ 
versorgungsfonds festgelegt worden. 

Hinsichtlich der weiteren Einzelheiten muss auf das Gr ahn’sehe Werk 
selbst oder auf die von demselben Verfasser in dieser Vierteljahrsschrift 
erschienene Abhandlung: „Staatliche Einrichtungen zur Forderung des 
Baues öffentlicher Wasserversorgungsanlagen in Württemberg, Bayern, 
Baden und Elsass-Lothringen“, 32. Band, 2. Heft, verwiesen werden. 

Von verschiedenen in geschichtlicher oder technischer Beziehung 
bemerkenswerthen Anlagen sollen nachstehend noch einige weitere Mit¬ 
theilungen gegeben werden. 

Die in dem Regierungsbezirk Oberpfalz belegene Stadt Sulzbach (gegen¬ 
wärtig 5500 Einwohner) wurde bereits vor länger als 200 Jahren mit 
Wasser versorgt, das am Fusse des Berges, auf welchem die Stadt sich 
erhebt, aus einer Quelle geschöpft und durch ein Pumpwerk gefordert 
wurde. Die Pumpe wurde durch ein Wasserrad getrieben. Eine Bleirohr¬ 
leitung führte das Wasser in ein hoch aufgestelltes kupfernes Becken. An 
verschiedenen öffentlichen Laufbrunnen kam das aufgespeicherte Wasser zum 
Ausfluss. In den Jahren 1877/78 ergab sich die Nothwendigkeit, die stark 
reparaturbedürftige Anlage durch ein modernes Wasserwerk zu ersetzen. 

In eine noch weit frühere Zeit gehen die Anfänge der Wasserversorgungs¬ 
anlagen der alten Stadt Nürnberg zurück. 
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Die Anlage von Schöpfbrunnen war in Folge der günstigen Unter¬ 
grundsverhältnisse leicht ausführbar. Da eine Canalisation fehlte, so wurde 
jedoch das Grundwasser schon vor Jahrhunderten stark verunreinigt und 
daher machte sich bei den Stadtbewohnern das Bedürfniss noch einer 
besseren und zugleich reichlicheren Wasserversorgung immer stärker geltend. 
Bereits im Jahre 1361 wurden in einer Entfernung von 2 km von der 
Stadt an günstig belegenen Stellen Grundwasserbruiinenstuben angelegt. 
In Leitungen aus hölzernen Rohren floss das Wasser mit natürlichem 
Gefalle einzelnen öffentlichen Brunnen in der Stadt zu. Das Wasser diente 
zum grössten Theile zur Versorgung einzelner Anstalten und von Privat¬ 
besitzungen. Die im vierzehnten Jahrhundert entstandene Schönbrunnen¬ 
leitung, die Schüttwasserleitung und die Leitung zu St. Peter bestehen 
heute noch und speisen acht öffentliche Brunnen und eine Anzahl Privat¬ 
grundstücke. Um die höher belegenen Grundstücke mit Wasser versorgen 
zu können, wurden seit Ende des fünfzehnten Jahrhunderts „Wasserkünste“, 
d. h. durch Wasserkräfte betriebene Pumpwerke, erbaut. Das Blaustern¬ 
werk, das älteste dieser Werke, kam 1483 in Betrieb, 1619 wurde eine 
Wasserkunst in die Almosenmühle eingebaut. Das Pumpwerk an der Gross¬ 
weidemühle und das im Jahre 1687 erbaute Nägeleinswerk haben sich bis 
zur Jetztzeit erhalten. 

Mit den alten Wasserwerken hat sich die Stadt bis zur Mitte des 
neunzehnten Jahrhunderts beholfen. Wie an so vielen anderen Orten, 
machte sich auch in Nürnberg mit dem Aufblühen von Handel und Gewerbe 
und der Zunahme der Bevölkerung das Bedürfniss nach einer reichlicheren 
Versorgung immer dringender geltend. Es entstanden drei neue Wasser¬ 
künste (Schwabenmühle, Tullnauer Werk und das Wasserwerk Wöhrd). 
In den siebziger Jahren musste bereits an eine vermehrte Wasserzuführung 
gedacht werden, und es entstand die Versorgung aus der Ursprungsquelle, 
Eine Erweiterung auch der letzten Anlage ist bereits nach verschiedenen 
Richtungen wieder erforderlich geworden. 

In dem vielgerühmten Rothenburg ob der Tauber dienten früher 
Brunnen und vier aus der reichsstädtischen Zeit stammende Gravitations¬ 
leitungen zur Wasserversorgung. Die letzteren führten zehn öffentlichen 
Brunnen Quellwasser zu. Seit dem fünfzehnten Jahrhundert war ausser¬ 
dem ein durch Wasserkraft betriebenes Pumpwerk in Betrieb. Die Forde¬ 
rungen der Neuzeit haben sich auch in diesem herrlichen Ueberreste des 
Mittelalters geltend gemacht und zur Herstellung eines neuen Wasserwerkes 
geführt. 

Vom siebenten Jahrhundert bis zur Mitte des achtzehnten Jahrhunderts 
wurde Würzburg in ziemlich primitiver Weise mit Wasser versorgt. Die 
Bewohner flngen das Wasser auf, das in den Wellenkalkfelsen, auf dem 
der grösste Theil der Altstadt steht, von oben direct eindringt. In Folge 
seiner geringen Porosität ist dieses Gestein eigentlich wenig zum Sammeln 
und Fortleiten des Wassers geeignet; immerhin lieferte es doch in die durch 
Ausbruch hergestellten Brunnen schon bei geringer Tiefe eine, wenn auch 
nur mässige Wassermenge. Das Wasser wurde aus den Brunnen mittelst 
eines an einer Kette befestigten Eimers geschöpft. Erst im Anfänge des 
achtzehnten Jahrhunderts kamen in Würzburg Pumpenbrunnen in Gebrauch. 
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Ausser den öffentlichen Brunnen wurden, fast für jedes Haus, Privatbrunnen 
hergestellt. 

Mit diesem, im Laufe der Zeit durch die zunehmende Verunreinigung 
des Bodens immer schlechter werdenden Wasser haben sich die Bewohner 
von Würzburg sehr lange begnügt, trotzdem in grosser Nähe sehr gutes 
Wasser zu erhalten war. Bis dicht an die Stadt heran tritt nämlich ein 
Niederschlagsgebiet von 35 qkm Ausdehnung. Das von diesem Gebiete in 
den Untergrund ein dringende Wasser sammelt sich in den ausgewaschenen 
Höhlungen des aus Zellendolomit der Anhydritgruppe bestehenden Gesteins 
und bildet einen mächtigen, unterirdischen Stausee, der von dem Wellen- 
kalk, auf welchem die Stadt ruht, gegen diese hin abgeschlossen wird. Das 
Wasser dieses Staureservoirs durchfiiesst in einem Graben die Stadt* und 
tritt in den natürlich oder künstlich erschlossenen Quellen, „Stadtquellen 8 
genannt, zu Tage. 

Eine dieser Quellen, die „alte Quelle“, ist bereits 1617 von dem Fürst¬ 
bischof Julius zur Versorgung des Juliushospitals benutzt worden. Das 
Wasser musste bei seiner grossen Tiefenlage künstlich gehoben werden und 
auf diesen Umstand ist es aller Wahrscheinlichkeit nach zurückzuführen, 
dass Laufbrunnen in der Stadt erst im Jahre 1733 durch künstlich zu¬ 
geleitetes Wasser gespeist wurden. Von den später erschlossenen Quellen 
wurde das Wasser der Hauptquelle 1745 durch den Oberst Neu mann 
benutzt, um mit der alten Quelle zusammen in einer „künstlichen 
hydraulischen Maschinerie“ zur Versorgung der Residenz und der Stadt 
benutzt zu werden. 

Mittelst des Quellwassers wurde ein Wasserrad getrieben, welches zwei 
Pumpen bewegte, die pro Stunde 24 cbm Quellwasser in zwei Reservoire 
förderten, die in einem Druckthurm aufgestellt waren. Der Thurm und das 
Pumpwerk sind erst 1856 ausser Benutzung gekommen, so dass sie 
100 Jahre lang ihrem Zwecke gedient haben. 

Im Jahre 1856 kam ein nach dem Project des Stadtbauraths Scherpf 
errichtetes Wasserwerk in Betrieb, das zu den ersten, modernen Wasser¬ 
versorgungsanlagen in Deutschland gehört. In jener Zeit glaubte man 
noch, dass eine dauernde Verwendung der Dampfkraft für ein Wasserwerk 
zu kostspielig sei. Man wollte daher von diesem Betriebe nur aushülfs- 
weise Gebrauch machen und es hatte die Stadt die an der Pleichach liegende 
Galtenmühle angekauft, um diese Wasserkraft für den Betrieb des Wasser¬ 
werkes auszunutzen. 

Auf dieses neue Wasserwerk soll nicht näher eingegangen werden, 
doch mögen noch einige Worte über die Wasserbeschaffenheit hinzugefägt 
werden. Gr ah n schreibt: „Die bacteriologischen Untersuchungen zengen von 
der vorzüglichen Beschaffenheit des Wassers, das zweifellos keimfrei in das 
unterirdische Sammelbecken eintritt. Ausnahmsweise sind hier im Cubik- 
centimeter bis 10 Keime gefunden, jedoch hat deren Zahl sich im Rohrnetze 
bis zu den Ausflüssen auf 20 und selbst bis 175 gesteigert, es sind das 
aber Zahlen, die immerhin noch völlig harmlos sind.“ 

Weil die unvermeidliche starke Kalkablagerung in den Wassermessem 
deren allgemeine Verwendung ausschloss, so war der Wasserbezug in Würz¬ 
burg nach dem Aichsystem allgemein eingeführt und damit die Benutzung 
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von Hausreservoiren vielfach geboten. Die an anderen Orten häufig 
gemachten Beobachtungen, dass durch diese der Bacteriengehalt des Wassers 
ungemein vermehrt wird, haben sich in Würzburg durchaus nicht bestätigt; 
vielmehr hat das aus den Reservoiren entnommene Wasser hier fast nie 
eine grössere Keimzahl als directes Leitungswasser gezeigt. 

Die ausserordentliche Steigerung der Bevölkerungszahl zwang zur 
Errichtung eines zweiten städtischen Wasserwerkes und, da das durch 
dieses Hochdruckwerk gelieferte Wasser den Erwartungen nicht ent¬ 
sprach, so ist man zur Anlage einer Wassergewinnungsanlage bei Zell 
geschritten. Durch diese Anlage sind die ca. Ö km nordwestlich von der 
Stadt belegenen Quellen der Gemeinde Zell für die Wasserversorgung von 
Würzburg nutzbar gemacht. 

Die beiden einzigen Orte Bayerns, welche Filtrirwerke besassen, sind 
Kitzingen und Schweinfurt. 

Das filtrirte Wasser der ersten genannten Stadt wurde nicht zu Trink-, 
sondern nur zu Brauchzwecken abgegeben. 

Die Stadtverwaltung von Kitzingen hat den Wunsch, statt der Ver¬ 
sorgung mit filtrirtem Flusswasser eine solche mit Grundwasser zu besitzen. 
Die angestellten Untersuchungen haben bis jetzt jedoch nicht zum Ziele 
geführt. Das Grundwasser ist von grosser Härte, wohingegen gerade die 
grosse Weiche des Mainwassers für die locale Benutzung von durch¬ 
schlagender, wirtschaftlicher Bedeutung ist. 

Für Schweinfurt, das bis dahin ausschliesslich durch Pumpbrunnen im 
Stadtgebiete mit Wasser versorgt worden war, ward 1862 eine centrale 
WasserverBorgungsanlage ausgeführt. Dieselbe lieferte durch künstliche 
Sandfiltration gereinigtes Mainwasser. Das Wasser sollte, wie in Kitzingen, 
ursprünglich nicht als Trinkwasser, sondern hauptsächlich als Brauchwasser 
benutzt werden. Die Filteranlage genügt schon seit längerer Zeit nicht 
mehr dem Wasserconsum. 

Gr ahn schreibt: „An eine rationelle Handhabung der Filtration unter 
Beobachtung der dafür gültigen Regeln und Untersuchungen konnte daher 
nicht gedacht werden. Das Bewusstsein, dass das Wasser durch ein Filter 
gegangen und daher abgesiebt sei, musste, wenn zeitweise Verstopfungen 
auch das nicht möglich machten, der Sorge der Betriebsleitung genügen. 1 * 

Nachdem im Jahre 1894 an die städtischen Behörden von dem Reichs¬ 
kanzler die Aufforderung herantrat, Einrichtungen für die Wasserfiltration 
zu schaffen, welche den Ansprüchen des Reichsgesundheitsamtes genügten, 
ist daher ihr Beschluss erklärlich, auf die künstliche Filtration zu verzichten 
und statt deren Ausbau lieber durch umfassende Vorarbeiten untersuchen 
zu lassen, ob es nicht möglich sei, durch eine Erschliessung von Grund¬ 
wasser das für die Stadt nöthige Brauch- und Trinkwasser zu erhalten. 

Nach sehr umfangreichen Untersuchungen ist es gelungen, Grundwasser 
aus den Alluvionen am linken Ufer des Mainthaies zu erschlossen. Die 
Tiefe der Brunnen variirt nach der Höhenlage des Muschelkalkfelsens, 
welcher die das Wasser tragende Schicht bildet. Wegen des aus den 
Spalten des Kalkgebirges hervortretenden, zu harten Wassers wurde eine 
bestimmte Entfernung der Brunnensohle von dem Muschelkalkfelsen für er¬ 
forderlich erachtet und durch Versuche das Maass dieser Entfernung ermittelt. 
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In Augsburg ward im Jahre 1412 eine Speisung einiger öffentlicher 
Brunnen mit künstlich gehobenem Wasser eingerichtet. Seit 1560 dehnte 
sich diese Yersorgungsart auch auf die Privathäuser aus. Als Wassergeld 
war für den Bezug von zwei Eimern pro Stunde eine jährliche Zahlung von 
17 Mk. oder eine einmalige Zahlung für ewige Zeiten von 340 Mk. zu ent¬ 
richten. 

Angeblich sind in Augsburg bereits im fünfzehnten Jahrhundert Rohre 
aus Gusseisen verwendet worden. Wegen ihres zu geringen Durchmessers 
wurden diese schon nach wenigen Jahren durch Rohre aus gebranntem Thon, 
Messing, Zink und Kupfer ersetzt, bis man sich schliesslich auf Rohre aus 
Holz, Blei und Eisen beschränkte. 

Bis gegen das Ende der siebziger Jahre des neunzehnten Jahrhunderts 
dienten fünf mehr als drei Jahrhundert alte Brunnen werke mit hydraulischen 
Hebewerken der Wasserversorgung. Yon sieben theils in besonders dafür 
erbauten Thürmen untergebrachten Wasserreservoiren aus wurden die 
Leitungen gespeist. 

Aus den Reservoiren konnten täglich bis 6000 cbm Wasser abgegeben 
werden. Das älteste und grösste Brunnenwerk war dasjenige am Rothen 
Thor, das der Chronik gemäss im Jahre 1412 entstanden ist. Anfangs 
diente dieses Werk allein zur Speisung von fünf Ziehbrunnen der Stadt, 
deren ältester, der Herkulesbrunnen, im Jahre 1414 aufgestellt wurde. 

Ein zweites Brunnenwerk, bei den „sieben Kindern“, würde im Jahre 
1502 erbaut. Das Wasserhebewerk bestand ursprünglich aus über einander 
aufgestellten Archimedes’schen Wasserschnecken. . Im Laufe der Zeit hat 
es mannigfaltige Veränderungen erfahren. 

Das dritte Brunnen werk, am Yogelthor, verdankt seine Entstehung dem 
im Jahre 1538 für kriegerische Zwecke in dem Stadtgraben ausgeführten 
Bau eines Stauwehres, durch welches für das Werk das Aufschlagswasser 
gewonnen ist. Auch dieseB Werk hat verschiedene Umbauten erfahren. 

Das obere Jacobthor-Brunnenwerk versorgt seit 1609 die Jacober Vor¬ 
stadt. In demselben Jahre wurde das untere Jacobthor-Brunnen werk an¬ 
gelegt. Den Forderungen unserer Zeit konnten diese Werke auch nach 
erfolgten Umbauten nicht mehr gerecht werden und so schritt man zur 
Erbauung eines neuen Wasserwerkes, das im Jahre 1879 in Betrieb 
genommen wurde. Als Betriebskraft dient das aufgestaute Wasser des 
Lech. Es stehen ein nutzbares Gefälle von 1*85 m und pro Secunde 12 cbm 
Aufschlags wasser zur Verfügung. Die Abgabe des Wassers erfolgt nach 
wie vor nach Aichhähnen. 

In Lindau bestanden für die untere Stadt seit Jahrhunderten zwei 
Gravitationsleitungen, welche Quellwasser zuführten. Eine dieser Leitungen, 
das „alte Wasser“ genannt, war seit 1446, die andere, das „neue Wasser®, 
seit 1606 in Benutzung. Die hölzernen Leitungen wurden in den sechziger 
Jahren des neunzehnten Jahrhunders durch solche aus Gusseisen ersetzt. 
In den Jahren 1888 bis 1890 sind nach demProjecte des technischen Bureaus 
für Wasserversorgung zwei getrennte Wasserversorgungsanlagen, eine für 
Niederdruck und eine für Hochdruck, hergestellt. Eine derselben dient 
der Versorgung des auf dem Festlande liegenden Stadttheiles, die andere 
der der Inselstadt. 
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Zum Schlüsse seien noch einige statistische Angabeb über die Thätig- 
keit des technischen Bureaus für Wasserversorgung angeführt. 

Die Anzahl der durch das genannte Bureau verfassten Projecte resp. 
überwachten Ausführungen ist eine sehr bedeutende. Sie betrug bis 1899 
300. Von den 28 Städten mit mehr als 10 000 Einwohnern haben jedoch 
nur fünf und von den 27 Städten mit 5000 bis 10000 Einwohnern nur acht 
Orte Wasserwerksanlagen, deren Projecte von dem Bureau verfasst sind. 
Trotz der staatlichen Einrichtung sind mithin für die meisten der grösseren 
und mittleren Städte die Wasserversorgungsprojecte von anderen Technikern 
geschaffen worden, von welchen besonders die Ingenieure Kulimann, 
Kölwel, Gräbner, Chr. Hilpert, J. A. Hilpert und L. Th. Meyer 
zu nennen sind. 

Wie die Angaben erkennen lassen, bietet somit auch der zweite Theil 
des Grahn’schen Werkes eine Fülle interessanter und werthvoller Informa¬ 
tionen, und dem Verfasser gebührt für seinen unverdrossenen Sammelfleiss 
der Dank aller, die sich für das Wasserversorgungswesen interessiren. 

Curt Merckel (Hamburg). 


Dr. O. Kröhnke: Die Reinigung des Wassers für häusliche 
und gewerbliche Zwecke. Sammlung chemischer und chemisch¬ 
technischer Vorträge, herausgegeben von Prof. Dr. Felix B. Ahrens. 
V. Band, 3. bis 5. Heft. Stuttgart, Enke, 1900. gr. 8. 134 S. mit 

33 Abbildungen. 

Nach einer kurzen Betrachtung der verschiedenen Erscheinungsformen 
des Wassers wendet sich der Verf. der Beurtheilung des Wassers in Be¬ 
ziehung auf seine Benutzbarkeit als Trinkwasser, als häusliches Brauch¬ 
wasser oder zu Zwecken der Industrie und des Gewerbes zu, um sodann die 
Verfahren zur Reinigung des Wassers: Ablagerung und Filtration, Destillation 
und Anwendung chemischer Verfahren, eingehend und klar zu schildern. 

Die Sandfiltration ist wohl etwas zu karg beurtheilt, wenn der Verf. 
sagt, dass sie nur bei strenger Ueberwachung des Betriebes und bei durch¬ 
aus zweckentsprechender Einrichtung befriedigende Resultate zu liefern 
vermag. In Wirklichkeit vermag die Sandfiltration nicht nur befriedigende 
Ergebnisse zu liefern, sondern sie liefert thatsächlich, selbst bei der streng¬ 
sten Beurtheilung, an zahlreichen Orten sehr gute Resultate. 

Das von einem Flachfilter gegebene Schema (S. 83) ist in den gezeich¬ 
neten Verhältnissen nicht ganz zutreffend, auch die auf S. 84 gegebenen 
Zahlen für die Höhen der einzelnen Schichten sind zum Theil unrichtig. 
Nach einer Anmerkung sind dieselben dem „Hygienischen Taschenbuch 1898“ 
von v. Esmarch entnommen. Die Schichthöhe der Feldsteine beträgt nicht 
250 cm, sondern etwa 25 cm u. s. w. 

Ueber den Betrieb der Sandfilter schreibt Kröhnke: „Der Be¬ 
trieb bei den Sandfiltern gestaltet sich in folgender Weise: Die Wasser¬ 
fällung frisch belegter Filter erfolgt meist von unten nach obeu, bis das 
Wasser alle Poren der Kiese und Sande ausgefüllt hat und mindestens 
20 cm über dem Sande steht; man ist dann sicherer, dass alle Luft 
aus dem Sande entwichen ist, die gelegentlich sonst die Sandoberfläche auf- 


Digitized by LaOOQle 



382 


Kritiken und Besprechungen. 

wühlen würde. Die Filter werden dann mit anfänglich geringer, dann lang¬ 
sam steigender Geschwindigkeit angelassen.“ 

Man gewinnt aus dieser Beschreibung die Ansicht, als ob der Stand 
des Wassers über der Filterfläche während des Filterbetriebes überhaupt 
nicht viel mehr als 20 cm betrage. Der Yerf. hat dieses aller Wahr¬ 
scheinlichkeit nach nicht sagen wollen, aber er hat vergessen, hinzu- 
zufügen, dass das Filter mit Rohrwasser bis zur Höhe von etwa 1 m auf- 
gefüllt wird. 

Was die Reinigung und den Neuaufbau des ganzen Filterbettes, ein¬ 
schliesslich der tragenden Kies- und Steinschichten anbetrifft, so wird 
solches in der Regel nicht nach jahrelangem Betriebe, sondern erst nach 
jahrzehntelangem Betriebe erforderlich. 

Es ist nicht richtig, wenn auf S. 88 gesagt ist, dass in Hamburg die 
Sandwäschen nach dem System Gebr. Körting-Hannover eingeführt seien. 
Nach einer Abhandlung über die Betriebssandwäschen der Hamburger 
Filteranlagen (Zeitschrift des Vereins deutscher Ingenieure, Bd. XXXIX) 
sind vielmehr diese in Anlehnung an englische Vorbilder von der Bauleitung 
selbst construirt und hierbei lediglich Wasserstrahlelevatoren der Firma 
Körting verwandt worden. 

Die Beurtheilung der sogenannten Wormser Sandplattenfilter, wonach 
die Wirkung der Platten der Sandfiltration gleichkommen, dagegen die 
Reinigung leichter und namentlich das Platzbedürfniss geringer sein soll, 
ist zu nichtssagend und steht im Widerspruche mit anderen Urtheilen. 

Die auf S. 89 angeführten Grundsätze für die Reinigung von Ober- 
fl&chenwasser durch Sandfiltration sind übrigens schon im Jahre 1899 
bereits in einigen Punkten geändert worden, und zwar auf Grund der im 
Laufe der letzten Jahre auf den Filterwerken Deutschlands gemachten 
Erfahrungen. Die neuen, jetzt gültigen Grundsätze sind von dem kaiser¬ 
lichen Gesundheitsamt unter Zuziehung von Technikern und Hygienikern 
aufgestellt worden. Die Choleracommission war hierbei nicht mehr be¬ 
theiligt. 

Die Filtration wird dann nochmals in dem Abschnitt B „Die Reinigung 
des Wassers für besondere Zwecke“ behandelt. Da ein Inhaltsverzeichniss 
und ein Register fehlen, so wäre es vielleicht praktischer gewesen, alles 
dasjenige, was überhaupt über einen Gegenstand gesagt werden soll, an 
einer Stelle im Zusammenhänge anzuführen. Wenn auf S. 131 hinsichtlich 
der Unzuverlässigkeit des Filtrationsprocesses gesagt wird, dass Störungen 
ausser durch Witterungsverhältnisse auch schon durch eine falsche Behand¬ 
lung der Filter und durch fehlerhafte Construction der Anlage hervorgerufen 
werden können, so ist hiermit gar nichts gesagt, da anzunehmen ist, dass 
auch ein Kröhnke’sches Filter, wenn es verkehrt behandelt wird oder 
überhaupt falsch construirt ist, gerade keine besonders hervorragenden Er¬ 
gebnisse liefern wird. 

Das Buch besitzt im Uebrigen einen reichen, werthvollen Inhalt und 
enthält alles, was über die Reinigung des Wassers zu sagen ist, so dass es 
in vielen Fällen gewiss mit Nutzen zu Rathe gezogen wird. 

Curt Merckel (Hamburg). 
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Veröfffentiicliuiig der Deutschen Gesellschaft für Volks¬ 
bäder, herausgegeben von dem geschäftsführenden Ausschuss. 
2., 3. und 4. Heft. Berlin, Hirschwald, 1900. gr. 8. 59 und 98 S. 

Das zweite Heft enthält Originalaufsätze, Mittheilungen und Notizen 
über Volksbadewesen von verschiedenen Autoren. Sie sind sämmtlich sehr 
interessant und lesenswerth. Besonders erwähnenswerth ist der Aufsatz 
über das städtische Bad mit öffentlicher Lesehalle und Bücherei in Magde¬ 
burg, über die Badeanstalt und Volksbücherei der Bezirksgemeinde Shore- 
ditch - London, sowie über das kleinste Volksbad, das ein Verein in der 
kleinen Stadt Weissenborn, königl. bayerisches Bezirksamt Neu-Ulm, errichtet 
hat. Der ersten und letzten Schilderung sind Abbildungen beigegeben. 

Der in dem Aufsatz: „Städtischer und privater Badebetrieb“ aus¬ 
gesprochenen Ansicht des Verfassers, dass für Volksbäder städtischer Be¬ 
trieb dem privates vorzuziehen sei, kann Referent nur beistimmen. 

Die kleineren Abschnitte geben über verschiedene neue Badeanstalten, 
überhaupt über Badewesen in den verschiedensten Ländern Auskunft. 

Zum Schlüsse finden sich Literaturangaben und ein Nachtrag zum 
Mitgliederverzeichniss. 

Weit wichtiger ist der Inhalt des dritten Heftes. Er enthält das Preis¬ 
ausschreiben der deutschen Gesellschaft für Volksbäder, seine Ergebnisse 
und die im Aufträge der Gesellschaft vom Regierungsbaumeister Kritzler 
bearbeiteten Entwurfsbeispiele. Nach dem Programm waren vier Gruppen 
von Entwürfen und zwar 

a) für kleine Anstalten eingebaut, 

b) „ „ „ freistehend, 

c) „ grosse „ eingebaut, 

d) „ „ „ freistehend 

zu erwarten. 

Zu a) gingen 15 Entwürfe ein, davon wurden 11 ausgeschieden und 
4 zur engeren Wahl gestellt. Keiner konnte als unbedingt bester angesehen 
werden, dagegen wurde der Entwurf des Hofingenieurs David Grove, der 
in Gemeinschaft mit den Architekten Walther und Schultze in Berlin be¬ 
arbeitet war, sowie der des Architekten Wilhelm Luthard in Chemnitz 
als den anderen überlegen und unter sich gleichwerthig anerkannt. 

Zu b) lagen 18 Entwürfe vor, davon wurden 8 ausgeschieden, während 
von den 10 zur engeren Wahl gestellten gleichfalls keiner als der beste, 
dagegen wiederum 2 als relativ besser und gleichwerthig anerkannt werden 
konnten. Es sind dies der Entwurf des Regierungsbaumeisters Fritz 
Kritzler in Berlin und des Architekten Rudolf Vogel in Hannover. 

Zu c) waren 13 Entwürfe zu prüfen, von denen nur 4 zur engeren 
Wahl gestellt werden konnten. Von diesen konnte als beste Arbeit der 
Entwurf des Ingenieurs Karl Keufner in Berlin in Rücksicht auf die 
knappe und sparsame Anlage bezeichnet werden. 

Zu d) waren 16 Entwürfe zu begutachten; 9 wurden verworfen, wäh¬ 
rend 7 zur engeren Wahl kamen. Der Entwurf des Hofingenieurs David 
Grove in Hannover errang den ersten Preis. 

Die vier erstgenannten Arbeiten erhielten je einen Preis von 300 Mk., 
die beiden letzten je 900 Mk. 
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Nachdem in dem Heft noch die Baukosten der sechs ersten Entwürfe 
aufgeführt und die allgemeinen von dem Preisgericht empfohlenen Gesichts¬ 
punkte dargelegt sind, folgen die von dem Regierungsbaumeister Kritzler 
bearbeiteten zehn Entwurfsbeispiele mit Erläuterungen, Abbildungen und 
Kostenberechnungen. 

Dieses Heit dürfte für jedes Gemeinwesen, das mit der Einrichtung 
eines Volksbades umgeht, ganz unentbehrlich sein. 

Das vierte Heft endlich enthält die von Dr. E. Hirschberg bearbeitete 
Statistik des deutschen Volksbadewesens im Jahre 1900. Danach hatte 
Oldenburg am wenigsten Badewannen auf 100000 Einwohner, nämlich 18*2, 
während die meisten Waldeck 358*2, dann Bremen 127*7, Baden 83*1 und 
Sachsen 67*0 hatten. 

Wenig mehr als ein Drittel aller Einwohner des Reiches leben in Orten 
mit öffentlichen Warmbadeanstalten, von 1000 Einwohnern nur 370, in 
Preussen nur 358, in Bayern nur 290, im Grossherzogthum Hessen nur 
280. . Am besten steht das Königreich Sachsen mit 564 auf 1000. Nach 
dem Endresultat der Statistik hat das Deutsche Reich 2918 Warmbade¬ 
anstalten mit 251 Schwimmbassins, 19 258 Badewannen und 7343 Brause¬ 
zellen. Es giebt 1550 Orte im Deutschen Reiche mit öffentlichen Wann¬ 
badeanstalten und 721 Orte über 3000 Einwohner ohne öffentliche 
Wannbadeanstalten. 

Es ist zu hoffen, dass die nächste, vielleicht in fünf Jahren wieder 
zu veranstaltende Zählung der Bäder ein noch weit besseres Ergebnis 
liefern wird. 

Der Thätigkeit der Deutschen Gesellschaft für Volksbäder gebührt alle 
Achtung und vollste Anerkennung. R. Flinzer (Plauen i. V.) 


Professor Dr. med. und phil. H. Griesbach: Erwägungen Üb8r 

die juristischen Gutachten in Betreff der Zulassung 
der Realsohulabiturienten zum Rechtsstudium. Berlin, 
Otto Salle, 1900. 

n Wer die Ueberbürdung der Jugend beseitigen will“, sagt F. Dahn, 
„muss für die Gleichberechtigung der neunstufigen Schulen eintreten.“ 

Das thut Griesbach in seiner oben bezeichneten Schrift in echt deut¬ 
schen Worten rückhaltlos. Desshalb soll diese scheinbar der Deutschen 
Vierteljahrsschrift für öffentliche Gesundheitspflege fernstehende Polemik 
gegen einseitig humanistische Auffassungen hier besprochen werden; hat 
doch die Vierteljahrsschrift sich stets gegen die Ueberbürdung der Jugend 
in den höheren Schulen gewendet, weil es eine Hauptaufgabe der öffentlichen 
Gesundheitspflege ist, unserem Volke Gesundheit des Körpers und des Geistes 
in der Jugend zu erhalten. Darauf kommt es im Leben an, nicht auf antike 
Phrasenmacherei. Wahre Bildung lässt sich ohne formale Bildung in den 
alten Sprachen erreichen, das sucht der hochverdiente Verfasser gegenüber 
den Anschauungen Gierke’s und anderer Juristen nachzuweisen und hat 
meines Erachtens den Nachweis geführt. 

Griesbach knüpft an die bekannte Petition an, welche von Frank¬ 
furter Juristen unter Führung des bekannten Oberbürgermeisters Dr. Adickes 
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an das Staatsministerium gerichtet wurde, um die Zulassung der Realschul¬ 
abiturienten zum Rechtsstudium herbeizuführen. Verfasser bekämpft das 
einseitig classisch - philologische Bildungssystem und weist sprachwissen¬ 
schaftlich nach, dass die deutsche Sprache auch in formaler Beziehung den 
beiden alten Sprachen vielfach überlegen ist. Ganz abgesehen davon, er¬ 
scheint es vor allen Dingen wichtig, dass unsere Kinder endlich die Mutter¬ 
sprache nicht allein richtig sprechen, sondern auch einheitlich richtig schreiben 
lernen; heute schreibt Jeder nach seiner eigenen Grammatik, selbst in amt¬ 
lichen Schriftstücken besteht keine Einheitlichkeit der Schriftsprache. 

Wenn immer wieder darauf hingewiesen wird, dass fast alle bedeuten¬ 
den Männer ihre Bildung dem humanistischen Gymnasium verdanken, so 
vergisst man dabei, dass die Zulassung zum Universitätsstudium, behufs 
Erreichung einer Stellung im Staate, ohne Gymnasialvorbildung bis dahin 
nicht möglich war. In anderen Ländern und in Preussen gab und giebt es 
auch hervorragende Männer ohne gymnasiale Vorbildung. 

Möchten Griesbach’s Ausführungen zum Segen des deutschen Volkes 
erfolgreich wirken, damit nicht statt der im Interesse der Gesundheit unserer 
Jugend und unserer Lehrer erforderlichen Entlastung eine vermehrte Belastung 
zum Schaden der Betheiligten eintrete. Die Schrift sei allen Freunden des 
Fortschrittes im Bildungswesen warm empfohlen. M. P. 


Leo Burgerstein: Rathsohläge, betreffend die Herstellung 
und Einrichtung von Gebäuden für Gymnasien und 
Realschulen unter besonderer Rücksichtnahme auf 
dieForderungen der Hygiene. Wien, k. k. Schulbücher-Verlag, 
1900. 8°. 84 S. mit 16 Abbildungen. 

Wenn der Name Leo Burgerstein, der Name des trefflichen Wiener 
Pädagogen, in der schulhygienischen Literatur nicht gar so bekannt 
wäre, man wäre versucht zu glauben, wenn man die angezeigte kleine 
8chrift durchblättert, dass ein Techniker von Fach diese „Rathschläge“ 
verfasst hat. Das ist ein Lob nach der einen Seite hin, nach der anderen 
Seite will es mir aber doch scheinen, dass für Rathschläge vorwiegend bau¬ 
technischer Natur doch nur ein mit dem Wesen der Schulbauten vertrauter 
Techniker competent sein kann, ebenso wie ich die rein ärztlichen 
Fragen in der Schulhygiene dem Arzte, die pädagogischen dem Lehrer 
Vorbehalten wissen möchte. Damit soll keineswegs gesagt sein, dass diese 
Conipetenzbeschränkung eine bis in die letzten Consequenzen streng durch¬ 
geführte sein muss; im Gegentheile: der Techniker muss die ärztlichen 
und pädagogischen Forderungen genau kennen und muss sich bemühen, 
denselben bei Schulbauten gerecht zu werden, der Arzt muss mit den 
technischen und pädagogischen Forderungen und Vorschlägen vertraut sein 
und hat sein Gutachten abzugeben, inwieweit diese Forderungen annehmbar 
und der Gesundheit der Schüler förderlich sind, und dem Pädagogen 
fällt die wichtigste Aufgabe zu: er hat zu entscheiden, ob die technischen 
und ärztlichen Maassnahmen praktisch durchführbar sind, ob sie den 
angestrebten Zweck erfüllen und ob sie endlich mit dem Endziele der Schule, 
die Jugend geistig auszubilden, in Einklang gebracht werden können. Jeder 

Vierteljahrsschrift för Gesundheitspflege, 1901. 25 
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der drei genannten Factoren muss demnach in dem Gesammtgebiete der 
Schulhygiene sich vollständig zurechtfinden können, alle müssen Zusammen¬ 
wirken, sich ergänzen und sich auch gewisse Concessionen machen, jedem 
jedoch muss sein Specialgebiet gewahrt bleiben; denn ein wirkliches Fach¬ 
wissen kann nicht durch ein noch so fieissiges Studium der Fachliteratur, 
sondern nur durch ein fieissiges Fachstudium erworben werden. 

Burgerstein hat sich mit bewundernswerthem Fleisse in der tech¬ 
nischen und medicinischen Literatur umgeschaut, er ist aber naturgemäss 
dadurch weder ein Techniker, noch ein Arzt geworden, ebenso wenig wie 
wir Aerzte, die wir pädagogische Schriften studiren, dadurch schon zum 
Lehrer befähigt sind. Das muss einmal offen ausgesprochen werden, wenn 
auch zugestanden werden kann, dass die Fachtechniker an den Rathschlägen 
Burgerstein’s nicht gar zu viel auszusetzen haben dürften: was Burger¬ 
stein in technischer Richtung vorbringt, ist zweifellos zweckmässig, ob es 
aber das allein Zweckmässige, oder ob es auch das Zweckmässigste and 
Empfehlenswertheste ist, das muss dahin gestellt bleiben. 

Es ist zwar zuzugeben, dass in den Lehrbüchern der Schulhygiene, 
die von Aerzten, oder von Aerzten und Pädagogen verfasst sind, die rein 
technischen Fragen ebenfalls eine mitunter recht ausführliche Darlegung 
erfahren und erfahren müssen; es ist aber doch ein gewaltiger Unterschied, 
ob man theoretisch die technischen Grundfragen erörtert, oder ob man 
praktische Vorschläge erstattet, welche, wenn sie auch nicht als Dogmen 
gedacht sind, doch von den Schulbehörden, welche die von dem (österreichi¬ 
schen) k. k. Ministerium für Cultur und Unterricht angeregte Schrift 
Burgerstein’s als eine officiöse Kundgebung ansehen können, für Dogmen 
gehalten werden dürften. 

Die im Vorstehenden vorgebrachten mehr allgemein-principiellen 
Bedenken sollen keineswegs den Inhalt der Bürgerst ei n’sehen Schrift 
bemängeln: der Verfasser hat es verstanden, in knapper Form wichtige 
Grundforderungen für die Anlage und Einrichtung von Schulgebäuden auf¬ 
zustellen, und wo der mit der Schulhygiene vollauf vertraute praktische 
Pädagoge zu Worte kommen kann, erheben sich die Rathschläge Burger- 
stein’s zu einwandfreien Vorschlägen, die der vollen Beachtung werth er¬ 
scheinen. Es ist selbstverständlich in einem Referate nicht möglich, auf 
all die zahlreichen Details einzugehen, die Burgerstein’s Schrift enthält 
Die Wiedergabe der Titel der einzelnen Absätze dürfte ein Bild von der 
Reichhaltigkeit des Gebotenen geben. Es werden besprochen: Wahl des 
Platzes, Wasserversorgung, Baumaterialien und Reinhaltung des Baues, 
äussere Umschliessungen und innere Scheidungen, Erfordernisse an ge¬ 
schlossenen Räumen und an Flächen, Geschosshöhen, Disposition der Räume 
und Flächen, Eingänge, Stiegen und Gänge, Wände, Decken und Fussböden, 
Thüren und Fenster, künstliche Beleuchtung, Ventilation, Temperatur¬ 
regulirung, Anstandsorte, Kleiderablagen, geschlossene Erholungsräume, Er¬ 
holungsplätze, Spielplätze (Eislauf — Turnplätze), Amtswohnungen, Ein¬ 
richtungsstücke, Beziehbarkeit des Hauses und Pläne. 

Bezüglich der Wasserversorgung spricht Burgerstein, wo keine 
Wasserleitung vorhanden ist, den Tiefbrunnen das Wort, und wo gesund¬ 
heitlich unschädliches Wasser nicht zu haben ist, wird Sterilisirung durch 
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S i e m e n 8 ’ sehe Wasserkoch-Apparate empfohlen; „ auch die Anwendung eines 
geeigneten chemischen SterilisirungsVerfahrens ist zweckmässig“ (S. 6). In 
einer Anmerkung wird das Lode’sehe Verfahren (Zusatz von Chlorkalk) 
genannt; ich halte dieses Verfahren aber für Schulen, wo in der Regel der 
Hausmeister das „ausführende Organ“ sein wird, für nicht empfehlenswerth, 
das Schumburg’sche Verfahren dürfte wohl leichter ausführbar sein, indess 
muss es Sache der städtischen (oder staatlichen) Sanitätsbehörde sein (wo 
Schulärzte thätig sind, des Schularztes), von Fall zu Fall jene Maassregeln 
anzuordnen, welche zur Gewinnung hygienisch zulässigen Trinkwassers 
nothwendig sind. 

Sehr beachtenswerth ist der Rathschlag Burgerstein’s, einen 
Saal mit Altarnische (Exhortensaal) herzustellen, „da der fast bewegungs¬ 
lose Aufenthalt in den meist zugigen und kalten öffentlichen Kirchen die 
Jugend leicht gesundheitlich schädigen kann“. 

Für die lichte Höhe der allgemeinen Lehrzimmer fordert Burgerstein 
mit vollem Rechte 4 m als äusserstes Minimum, für die Zeichensäle 5 m, 
für den Turnsaal 5 bis 6 m. 

Mit voller Zustimmung zu begrüssen ist die stricte Forderung von ge¬ 
schlossenen Erholungsräumen [ein gemeinsamer Raum von 400 qm (28x14, 
20 X 20), beziehungsweise zwei halb so grosse], von Erholungsplätzen (1 qm 
Bodenraum als Minimum für jeden Schüler) und von Spielplätzen (nicht 
unter 2000 bis 3000 qm auf freiem Felde, 3000 bis 4000 qm bei Gebäuden- 
nähe; „zu gross kann ein Spielplatz nie sein“). 

Als zweckmässiges Banksystem wird die Schenk r sche Bank bezeichnet, 
ob der Verf. dabei überall Zustimmung finden wird, bleibe unerörtert. 

Was Referent in der fleissig gearbeiteten Schrift vermisst, ist ein Hin¬ 
weis auf das Pavillonsystem bei Schulgebäudeanlagen. Die Frage ist 
einmal in Fluss gebracht, namentlich durch das Referat von Prof. Nuss- 
baum gelegentlich der XXII. Versammlung des Deutschen Vereins für öffent¬ 
liche Gesundheitspflege zu Karlsruhe, und hätte mit wenigen Worten gestreift 
werden sollen, sei es auch nur nach der Richtung, dass noch weitere Erfahrungen 
abzuwarten seien, da gegenwärtig das Pavillonsystem, dem doch unleug¬ 
bare Vortheile zukommen, praktisch nur in sehr vereinzelnten Fällen 
und bei besonders günstigen Aussenbedingungen durchführbar erscheint. 

Alles in Allem ist aber Burgerstein’s Schrift, wie bei einem Manne, 
der sich mit so viel Liebe und so vielem Fleisse der Schulhygiene widmet, 
nicht anders zu erwarten stand, eine sehr empfehlenswerthe — trotz der 
erhobenen Einwände, die Referent gerade bei einem so ernst zu nehmenden 
Bache nicht unterdrücken zu dürfen glaubte. Alt schul (Prag). 
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Vereine nnd Versammlungen. 


L Deutscher Verein für öffentliche Gesundheitspflege. 

Seohsnndzwanzigste Versammlung 

zu Rostock 

in den Tagen vom 18. bis 21. September 1901, 

unmittelbar vor der am 22. September beginnenden Versammlung 
Deutscher Naturforscher und Aerzte zu Hamburg. 


Tagesordnung: 

Mittwoch, den 18. September. 

I. Die örtlichen Gesundheits - Commissionen in ihrer Bedentmg ftr 
Staat und Gemeinde, sowie für die amtliche Th&tigkeit der Me4l* 
cinalbeamten. 

Referenten: Reg.- und Geh. Med.-Rath Dr. Rapmund (Minden), 
8tadtrath Dr. Jastrow (Charlottenburg). 

II. Hjgiene der Molkereiprodncte. 

Referent: Geh. Med.-Rath Prof. Dr. Löffler (Greifswald). 


Donnerstag, den 19. September. 

UL Fortschritte auf dem Gebiete centraler Heizungs - nnd Llftogt- 
anlagen f ftr Wohnhäuser und öffentliche Gebinde im letzten Jahr» 
zehnt. 

Referent: Landes-Maschinen-Ingenieur A. Oslender (Düsseldorf). 

IV. Die Bedeutung der hygienisch wichtigen Metalle (Aluminium, Blei* 
Kupfer, Nickel, Zinn und Zink) im Haushalt nnd in den Naknngs- 
gewerben. 

Referent: Prof. Dr. K. B. Lehmann (Würzburg). 


Freitag, den 20. September. 

V. Strassenbefestigungsmaterialien nnd Ausftthrungsarten, sowie ihr 
Einfluss anf die Gesundheit« 

Referenten: Stadtbaurath E. Genzmer (Halle a. d. S.), 

Privatdocent Dr. Th. Weyl (Charlottenburg). 


Theilnahme an der Versammlung. 

Die Theilnahme an der Versammlung in Rostock ist nur den Mitglieder 
des Deutschen Vereins für öffentliche Gesundheitspflege gestattet 
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Nach §. 2 der Satzungen ist zur Mitgliedschaft Jeder berechtigt, der 
Interesse an öffentlicher Gesundheitspflege hat und den Jahresbeitrag von 
6 Mark zahlt. 

Behörden, Stadtgemeinden und Corporationen können dem Verein 
mit einem oder mehreren Vertretern als Mitglieder beitreten und zahlen für 
jeden Vertreter 6 Mark pro Jahr. 

Anmeldungen zur Mitgliedschaft nimmt der Unterzeichnete entgegen. 

Frankfurt a. M., 1. April 1901. 

Der ständige Secretär: 

Geh. San.-Rath Dr. A. Spie88. 


Preisanfgabe. 

Im April v. J. hat der Ausschuss des Deutschen Vereins für öffentliche 
Gesundheitspflege aus Anlass des Vortrages von Professor Heim auf der 
Nürnberger Versammlung ein Preisausschreiben erlassen, um über das 
Thema: Das Bedürfniss grösserer Sauberkeit im Kleinverkauf 
von Nahrungsmitteln eine Anzahl von Aufsätzen zu erhalten, welche 
sich zur Aufnahme in die Unterhaltungs-Tagespresse oder auch zur Auf¬ 
nahme als Lesestück in deutsche Volksschullesebücher eignen. 

Das Preisrichteramt hatten übernommen die Herren Prof. Dr. v. Esmarch 
(Göttingen), Prof. Dr. Heim (Erlangen), Geh. Sanitätsrath Dr. Le nt (Köln), 
Geh. Regierungsrath und Vortragender Rath im Cultusministerium Dr. Mat¬ 
thias (Berlin) und Geh. Sanitätsrath Dr. Spiess (Frankfurt a. M.). 

Im Ganzen sind 196 Anfsätze eingegangen, von denen seitens der Preis¬ 
richter 18 eines Preises würdig befunden wurden. Die Namen der Ver¬ 
fasser der dem Urtheil der Preisrichter gemäss vom Ausschuss prämiirten 
Aufsätze sind: 

Frau Landgerichtsrath Laura Frost (Königsberg i. Pr.), 

Frl. Marie Landmann (Breslau), 

„ H. Strosser, Lehrerin a. D. (Münster i. W.), 

Herr Sanitätsrath Dr. Th. Alt sc hui (Prag), 

„ Dr. med. C. Baron (Dresden), 

„ Dr. med. R. Bornemann (Limbach i. Sachsen), 

„ Wilhelm Eberling, Lehrer (Bad Ems), 

„ Adolf Küppers, Lehrer (Duisburg): zwei Aufsätze, 

„ Dr. med. Georg Lustig (Breslau), 

„ Pfarrer Ernst Marti (Grossaffoltern, Schweiz), 

„ Dr. med. Paul Schenk (Berlin), 

„ Joh. Schneiderhan, Seminaroberlehrer (Schwäb. Gmünd), 

„ Pfarrer 0. Schnizer, Bezirks-Schulinspector (Altenmünsteri. W.) 
„ E. Schulz, Lehrer (Krassow i. M.), 

„ Dr. med. Georg Seelhorst (Ilmenau), 

„ Dr. med. Ignaz Steinhardt (Nürnberg) und 
„ Dr. med. Robert Stierlin (Winterthur, Schweiz). 

Die preisgekrönten Aufsätze werden in Druck veröffentlicht und den 
Herausgebern von Unterhaltungs-Tageblättern upd von Schullesebücheru 
zum Abdruck kostenfrei zur Verfügung gestellt werden. 
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II. Allgemeiner deutscher Verein für SchnlgesnndheitspAege. 

Auf der vorjährigen Versammlung deutscher Naturforscher und Aente 
in Aachen hat sich der „Allgemeine deutsche Verein für Schulgesundheite- 
pflege“ constituirt. 

Nach §. 2 der Satzungen bezweckt dieser Verein 

1. die Verbreitung der Lehren der Hygiene in den Schulen de« 
Deutschen Reichs; 

2. die Verhütung, der durch die Schule verursachten gesundheit¬ 
schädigenden Einflüsse auf Lehrer und Schüler. 

Die erste Generalversammlung des Vereins soll am 31. Mai c. in Wies¬ 
baden stattfinden, und sind hierfür vorläufig folgende Berathungsgegen* 
stände in Aussicht genommen: 

1. Die preussische Schulreform vom gesundheitlichen Standpunkt 
aus betrachtet; 

2. Einführung einer einheitlichen Schreib- und Druckschrift; 

3. die schulhygienischen Einrichtungen der Stadt Wiesbaden; 

4. Schulhygiene und Schwindsuchtsbekämpfung. 

Der Jahresbeitrag zu dem Verein beträgt 3 Mk. 

Sanitätsrath Dr. Obertüschen in Wiesbaden (Hessstrasse 3) nimmt 
Anmeldungen entgegen und wird seiner Zeit die Mitgliedkarten zustellen. 


in. Versammlung Deutscher Naturforscher und Aerzte 

in Hamburg vom 22. bis 28. September 1901. 

Um einer im Laufe der Jahre eingetretenen zu weit gehenden Zer¬ 
splitterung der wissenschaftlichen Interessen der Versammlung entgegen- 
zu wirken, soll die allzugrosse Zahl der Sectionen durch Vereinigung nahe¬ 
stehender Abtheilungen vermindert werden. Zu diesem Zweck soll die 
Section für Hygiene und Bacteriologie mit der Tropenhygiene vereinigt 
werden zur 14. Abtheilung der medicinischen Hauptgruppe: 

Hygiene, einschliesslich Bacteriologie und Tropenhygiene. 

Die Einführenden dieser Abtheilung sind die Herren Prof. Dr. Dunbar 
und Physicus Dr. Nocht, von denen Ersterer (Hamburg, Juniusstrasse) An¬ 
meldungen von Vorträgen und Demonstrationen entgegennimmt. 
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Neu erschienene Schriften Uber öffentliche 
Gesundheitspflege. 

(88. Verzeichniss.) 


1. Allgemeines. 

Burkhardt: Gesetz, betr. die Bekämpfung gemeingefährlicher Krankheiten, vom 
30. Juni 1900. Textausgabe mit Anmerkungen und Sachregister. Berlin, 
Guttentag, 1900. 16. 121 S. 1*40 M. 

Carriöre, H.: L’hygiene publique en Suisse; Rapport redige d’apres les docu- 
ments du Bureaux sanitaire federal. Geneve, imp. Romet., 1900. 8. 60 p. 
15 tab. 

Klasz, P.: La legislation et l’administration sanitaires de la Hongrie. Buda¬ 
pest, Buschmann, 1900. 8. 138 p. 

Krieger, J., Dr.: Archiv für öffentliche Gesundheitspflege in Elsass-Lothringen. 
XX. Bd. Strassburg i. E., Bull, 1900. gr. 6 . 1. u. 2. Heft, 91 S. 1*50 M. 

Langlois, J. P.: Precis d’hygiene publique et privee. 2« edition. Paris, Doin, 
1901. 18. XII — 620 p. avec 77 figures. 8 frs. 

Luton, R. M.: A bacteriologist a necessity to a Local Board of Health. Lansing 
1900. gr. 8. 

M’Clintock, Ch. T.: Bacteriology in its relations to the public health. Lansing 
1900. gr. 8. 

Pick, Friedei, Dr. Privatdocent: Sport und Gesundheit. Vortrag, Nr. 265/266 
der Sammlung gemeinnütziger Vorträge. Prag, Haerpfer, 1900. gr. 8. 29 S. 
0*50 M. 

Poore, G. V., Dr.: Essays über Hygiene auf dem Lande. Zweite Auflage. Aus 
dem Englischen übersetzt von A. v. W. Wiesbaden, Bechtold, 1901. gr. 8. 
XII — 260 S. 3*50 M. 

Rumpe, Robert, Dr. med.: Wie das Volk denkt. Allerlei Anschauungen über 
Gesundheit und Kranksein. Vom Standpunkt des Arztes beleuchtet. Braun¬ 
schweig, Friedr. Vieweg & Sohn, 1900. 8. 131 S. 150 M. 

2. Statistik und Jahresberichte. 

Bleicher, H., Dr., Director: Frankfurter Krankheitstafeln. Untersuchungen über 
Erkrankungsgefahr und Erkrankungshäufigkeit nach Alter, Geschlecht, Civil- 
stand und Beruf auf Grund des Materials der Ortskrankenkassen zu Frank¬ 
furt a. M. Frankfurt, Sauerländer, 1900. Lex.*8. 56 u. LXXXI S. mit fünf 
graphischen Tafeln. 2*50 M. 

Generalberioht über die Sanitätsverwaltung im Königreich Bayern. Heraus¬ 
gegeben vom kgl. Staatsministerium d. I. XXX. Bd., das Jahr 1899 um¬ 
fassend. München, Bassermann, 1901. Lex.-8. V — 351 u. 53 S. 10 M. 

Jahresbericht, Einunddreissigster — des Landes-Medicinal-Collegiums über das 
Medicinalwesen im Königreich Sachsen für das Jahr 1899. Leipzig, Vogel, 
1900 . gr. 8. 383 S. 

Jahresbericht über die Verbreitung von Thierseuchen im Deutschen Reiche. 
Bearbeitet im kaiserl. Gesundheitsamte zu Berlin. 14. Jahrgang, das Jahr 
1899 . Berlin, Springer, 1900. Lex.-8. VI —172 und 96 S. mit fünf farbigen 
Uebersichtskarten. 10 M. 
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Report , Annual — of tbe Medical Officer of Health of the administrative 
county of London, 1899. London, King & Son, 1900. FoL 85 and 42 p. 
3 sh 6 d. 

Report , Eleventh — of the State Board of Health of the State of Maine for 
the two years ending december 31, 1899. Angusta, Kennebec Journ. print, 
1900. gr. 8. 319 p. 

Report, Thirty-first Annual — of the State Board of Health of Massachusetts. 
Boston, Wright & Potter, 1900. gr. 8. 812 p. 

Rosenthal, Dr.: Verhandlungen und Mittheilungen des Vereins für öffentliche 
Gesundheitspflege in Magdeburg. XXVI. u. XXVII. Jahresheft. Magdeburg, 
Faber, 1901. gr. 8. III — 183 S. 2*50 M. 

Ryehna, Josef, Dr.: Die Nativitäts- und Mortalitätsausweise der k. k. statistischen 
Centralcommission in Wien und des kaiserl. Gesundheitsamtes in Berlin. 
Eine kritische Studie über die Revisionsbedürftigkeit der periodischen Ge¬ 
burten* und Sterbefälle-Ausweise derselben, als weiterer Beitrag zum Prager 
Mortalitätsstreite. Prag, Selbstverlag, 1900. gr. 8. 56 S. 

Sehoefl, Robert, Dr.: Sanitätsbericht des k. k. Landes-Sanitätsrathes für Mähren 
für das Jahr 1899, XX. Jahrgang. Brünn, Winiker, 1900. Fol. 140 S. 

Statistik, Preussische —, herausgegeben vom kgl. statist. Bureau in Berlin: 
Geburten, Eheschliessungen und Sterbefälle des Jahres 1899 etc. Berlin, 
Verlag d. kgl. stat. Bureaus, 1SJQ1. Imp.-4. XXII — 310 S. 8*40 M. 

Statistique annuelle du mouvement de la population et des institutions d’asai- 
stance. T. XXVIII, annee 1898. Publication du ministere du commerce et 
de Findustrie, direction du travail. Paris, Berger - Levrault, 1900. gr. 8 . 
XII — 197 p. 5 frs. 

Tabellen über die Bewegung der Bevölkerung der Stadt Berlin im Jahre 1897. 
Bearbeitet im statistischen Amte der Stadt Berlin. Berlin, Hülsen, 1900. 
gr. 4. 69 S. 3 M. 

3. Wasserversorgung, Entwässerung und Abfuhr. 

Büsing, F. W., Prof.: Die Städtereinigung. Zweites Heft: Technische Einrich¬ 
tungen der Städtereinigung. Stuttgart, Bergsträsser, 1901. Lex.-8. S. 343 
— 865, mit 563 in den Text gedruckten Illustrationen. 24 M. 

Degener, Paul, Dr., Privat-Docent: Das Kohlebrei-Verfahren, II. Zugleich eine 
Erwiderung auf die Abhandlung des Herrn Dr. Kröhnke: Entwickelung 
und Wesen des Kohlebrei Verfahrens. Leipzig, Leineweber, 1901. gr. 8. 
42 S. 0 50 M. 

Gosselin, M. X.: Quelques considerations sur la production de l’ozone et son 
application ä la Sterilisation des eaux. Paris, Chaix, 1900. 8. 8 p. 

Guiohard: Analyse chimique et puriflcation des eaux potables. Paris, Gauthier- 
Villars, 1901. 8. 199 p. avec 10 figures. 2*50 frcs. 

Haefoke, Hermann, Dr.: Städtische und Fabrikabwässer. Ihre Natur, Schäd¬ 
lichkeit und Reinigung. Wien, Hartleben, 1901. 8. XVI — 469 S. mit 
80 Abbildungen. 8 M. 

Migula, W., Dr. Prof.: Compendium der bacteriologischen Wasseruntersucbung 
nebst vollständiger Uebersicht der Trinkwasserbacterien. Wiesbaden, Nem- 
nich, 1901. gr. 8. VII — 440 S. mit 2 Lichtdrucktafeln. 9 M. 

Müller, Sw.: Etwas über die Reinhaltung von Stockholm. Leipzig, Leineweber, 
1900. gr. 8. 6 S. 0*50 M. 

Passigli, H.: L’acquedotto di Gamberaia a Firenze: richerche batterioscopiche. 
Firenze, Pellas, Cocchi <fc Chiti succ., 1900. 8. 13 p. 

Pfeffer, Walter, Civil-Ingenieur: Das Project einer Thalsperre im Tyratbale. 
Leipzig, Leineweber, 1900. gr. 8. 15 S. 0*50 M. 

Steinbach, H.: Die Canalisation von Sarajevo. Leipzig, Leineweber, 1901. 8. 
7 S. 0*70 M. 
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Weyl, Th.: Die Assanirung von Paris. Leipzig, W. Engelmann, 1900. gr. 8. 
X — 64 S. mit 61 Textfiguren und 3 Plänen. 6 M. 

4. Strassen-, Ban- und Wohnungshygiene. 

Arnaud, Dr.: Etüde gönerale sur Passainissement des etablissements collectifs, 
casernes, hopitaux, creches, asiles, ecoles et lycees. Paris, Maloine, 1900« 
8. 247 p. avec fig. 4 frs. 

Dix, Arthur: Die Wohnungsfrage. Berlin, Heymann, 1900. gr. 8. YIII — 60 S. 
0*60 M. 

Kelling, Johannes, Ingenieur: Heizung und Lüftung für Krankenhäuser und 
Schulen. Halle, Marhold. 1901. gr. 8. 23 S. 0*60 M. 
v. Oppenheimer, Felix, Dr. Frhr.: Die Wohnungsnoth und Wohnungsreform 
in England, mit besonderer Berücksichtigung der neueren Wohnungsgesetz¬ 
gebung. Leipzig, Duncker & Humblot, 1900. gr. 8. 167 S. 4*80 M. 
Rohde, Konrad: Die Lösung der Wohnungsfrage. Leipzig, Fock, 1901. gr. 8. 
24 S. 0*60 M. 

Sant8chi, F.: Contribution ä Phygiene des habitations; recherches sur les micro- 
organismes des siöges des cabinets d’aisance. These. Lausanne 1900. 

6. Schulhygiene. 

Altschul, Theodor, Dr. Sanitätsrath: Nutzen und Nachtheile der Körperübungen. 
Nach einer im Jugendspiel -Unterriohtskreise in Prag gehaltenen Vortrags¬ 
reihe. Hamburg, Voss, 1901. 8. Mit 9 Abbildungen im Texte. 1*50 M. 
Feret, A.: Etudes sur Phygiene scolaire et d’interet general. Paris 1900. 8. 
369 p. avec figures. 

Geiser, A., Stadtbaumeister: Neuere städtische Schulhäusqr in Zürich. Zürich, 
Zürcher & Furrer, 1901. gr. 8. 16 S. mit 24 Tafeln. 2*40 M. 

Lobedank, E.: Die Gesundheitspflege der Jugend im schulpflichtigen Alter. 

StraBsburg, Bull, 1900. 8. VII —196 S. 

▼. SohenekendorfF, E., u. Dr. med. F. A. Schmidt: Jahrbuch für Volks- und 
Jugendspiele. Neunter Jahrgang. Leipzig, Voigtländer, 1900. gr. 8. 276 S. 

6. Hospitäler und Krankenpflege. 

Bökösy, Geza: Les hopitaux et les maisons de sante de la Hongrie. Budapest 
1900. 8. 208 p. avec 96 figures et 1 carte. 

▼. Bergmann, E., Dr. Prof.: Das Berliner Rettungswesen. Zweiter Abdruck. 

Berlin, Hirschwald, 1900. gr. 8. 47 S. 0*50 M. 

Brunner, Britz, Dr.: Grundriss der Krankenpflege. Leitfaden für den Unterricht 
in Diaconissenanstalten, Schwesternhäusern, Krankenpflegecurse. Zürich, 
Schulthess & Co., 1901. 12. 149 S. 1*20 M. 

Gleitsmann, E., Dr., Kreisphysicus: Erste Hülfeleistung bei Unglücks- und 
plötzlichen Erkrankungsfallen bis zur Ankunft des Arztes. Placatausgabe. 
Berlin, Nahmmacher, 1901. gr. Imp.-Fol., 1 Blatt mit Abbildungen. 0*25 M. 
König, G., Architekt: Das kleine Krankenhaus. Halle, Knapp, 1901. gr. 8. 53 S. 
mit 25 Abbildungen. 2 M. 

Leo, Richard, Dr., Generalarzt a. D.: Häusliche Krankenpflege, nebst einem 
Anhänge über: Erste Laienhülfe bei plötzlichen Erkrankungen und Unglücks- 
fällen. Vorträge für Damen gebildeter Stände. Dresden, Damm, 1901. gr. 8. 
XII — 167 S. mit 44 in den Text gedruckten Zeichnungen. 3 M. 

Liebe, Georg, Dr. med.: Der Heilstättenbote. Zeitschrift für Volksgesundheits¬ 
pflege und Krankheitsverhütung. Jahrgang I, Heft 1. Herborn, Bock, 1901. 
Lex.-8, 16 S. 0*25 M. (per Jahr 2*40 M.). 

0*Brien, H. J.: Medical and surgical Nursing. London, Pulnam, 1901. 8. 6 sh. 
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Pieragnoli, E.: Una visita al sanatorio popolare di Wald (Zurigo). Firenze, 
Bemporad, 1900. 8. 17 p. 

Plathner: Baupolizeiliche Sonder Vorschriften für Kranken-, Entbindungs- und 
Irrenanstalten. Hannover, Meyer, 1900. 8. 104 S. 

Rissmann, Paul, Dr., Director: Lehrbuch für Wochenbettpflegerinnen. Berlin, 
Karger, 1901. gr. 8. 70 S. mit 9 Abbildungen. 1*60 M. 

Sehlöss, Heinrich, Dr.: Leitfaden zum Unterricht für das Pflegepersonal an 
öffentlichen Irrenanstalten. Zweite Auflage. Wien, Deuticke, 1901. 8. VII 
— 102 S. 1*26 M. 

Schröder, G., Dr.: Ueber Grundlagen und Begrenzung der Heilstättenerfolge 
bei Lungenkranken. München, Seitz & Schauer, 1901. gr. 8. 17 S. 0*60 M. 

Weicker, Hans, Dr.: Beiträge zur Frage der Volksheilstatten. Mittheilungen 
aus Dr. Weicker’s „Krankenheim“. Berlin, Hirschwald, 1901. gr. 8. 70 S. 
mit 1 eingedr. Curve. 2 M. 

7. Militär- und Schiffshygiene. 

Neumann, Otto: Die Prophylaxe im Militärsanitätswesen. Mönchen, Seitz 
& Schauer, 1900. gr. 8. 46 S. 

Roth’s Jahresbericht über die Leistungen und Fortschritte auf dem Gebiete 
des Militär-Sanitätswesens. Herausgegeben von der Redaction der Deutschen 
militärärztlichen Zeitschrift, XXV. Jahrgang. Bericht für das Jahr 1899. 
Berlin, Mittler & Sohn, 1900. gr. 8. XV — 191 S. 4*50 M. 

Sanitätsbericht über die kaiserl. deutsche Marine für den Zeitraum vom 1. April 
1897 bis 31. März 1899. Bearbeitet von der Medicinalabtheilung der Reichs¬ 
marineanstalt. Berlin, Mittler, 1900. gr. 8. III—317 S. mit graphischen 
Darstellungen und Tabellen. 3 M. 

Timann: Der Sanitätsdienst auf dem Schlachtfelde, mit einer historischen Dar¬ 
stellung des Sanitätsdienstes beim Gardecorps in der Schlacht bei St. Privat. 
Berlin, Eisenschmidt, 1901. 8. 1*60 M. 

8. Infectionskrankheiten und Desinfection. 

Abba, F.: Guida per la pratica delle disinfezioni pubbliche e private. 2. edi- 
tione. Torino, Pozzo, 1900. 8. 112 p. 

Aronson, H.: Zur Biologie und Chemie der Diphtheriebacillen. Stuttgart, Enke, 
1900. gr. 8. 12 S. 

v. Behring, E., Dr. Prof., Geh. Med.-Rath: Diphtherie. Begriffsbestimmung, 
Zustandekommen, Erkennung und Verhütung. Bd. II der „Bibliothek von 
Coler“. Berlin, Hirschwald, 1901. gr. 8. XVI, XI, 185 S. mit 2 Abbildungen im 
Text. 5 M. 

Beneke, Rudolf, Dr. Professor: Die Pest. Nr. 354 der Sammlung gemeinver¬ 
ständlicher wissenschaftlicher Vorträge. Hamburg, Verlagsanstalt und 
Druckerei, 1900. gr. 8. 43 S. 0*90 M. 

Bleichröder, F.: Ein Fall von Tetanus traumaticus, behandelt mit Injectionen 
von Hirnemulsion. Inaugural-Dissertation. Kiel 1900. 8. 24 S. 

Bournaret, A.: De Paction de la lumiere sur les bacteries. These. Toulouse 1900. 

Bra, Dr.: Le cancer et son parasite; action therapeutique des produits solubles 
du Champignon. Paris, Soc. d’edit. scient., 1900. 8. 135 p. avec 28 figures. öfrcs. 

Brouardel, P.: Mortalite par tuberculose en France. Melun 1900. 8. 119 p. 

Brouardel, P.: La lutte contre la tuberculose. Paris, Bailiiere, 1901. 8. 200 p. 
2*50 frcs. 

Brunon, R.: Tuberculose. Essai de eure libre en Normandie. Paris, Alcan, 
1900. 8. 19 p. 

Buard: De la sero-reaction tuberculeuse; cultures du bacille agglutinable; etude 
speciale chez l’enfant. These. Bordeaux 1900. 
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Buder, Th.: Zur Statistik der Heilserumtherapie bei Diphtherie. Inaugural- 
Dissertation. Tübingen, Pietzcker, 1900. gr. 8. 27 S. 0*70 M. 

Buning, E. J., Dr.: Die Diphtheriekrankheit, das Wesen, die Ursache und di6 
Behandlung mit dem Heilserum. Eine Kritik. Haarlem 1901. gr. 8. 81 S. 
1*50 M. 

Cab&nes: Du serum artificiel dans les pneumonies graves. These. Montpellier 
1900. 

Canuet, E.: MeniDgite c^rebro - spinale epidemique (meningocoque). These. 
Paris 1900. 

Ch&ry, V.: La mortalite par diphtherie en Europe avant et apres Papplication 
de la serotherapie; etude statistique. These. Paris 1900. 

Chauvin, L., Dr.: Le Carnet du Tuberculeux. Pour se döfendre contre la Tuber- 
culose. Paris, Bailliere, 1901. 16. 1*50 frcs. 

Chomienne: Le laboratoire departemental de bacteriologie de Constantine. These. 
Montpellier 1900. 

Christy, C.: Mosquitos and Malaria. London, Low, 1901. 8. 92 p. 6 sh. 

Commission de la tuberculose. Moyens pratiques de combattre les progres de 
la tuberculose. Paris, Masson, 1900. 8. 465 p. 5 frcs. 

Curschmann, H.: Das Fleckfieber. Wien, Holder, 1900. gr. 8. VIII — 164 S. 
mit 2 farbigen Tafeln. 4*60 M. 

Curtis, H. J.: The essentials of practical bacteriologie. London, Longmans, 
1900. 8. 308 p. 9 sh. 

Donzeau, S.: Contribution ä l’etude de la contagion directe de la fievre typhoide, 
principalement chez les enfants. These. Paris 1900. 

Dotti, C.: Siero antidifterico e pertosse. Milano, tip. lit. d. Medici, 1900. 8. 14 p. 

Duoasse, M.: Diagnostic precoce de la tuberculose par Pinoculation experimen¬ 
tale au oobaye. These. Nancy 1900. 

Dnpont: Tableaux synoptiques de bacteriologie medicale. Paris, Bailliere, 1900. 
16. 80 p. 1*50 frcs. 

Feitu, R.: De Pagglutination du bacille de Koch par les epanchements tuber¬ 
culeux. Paris, Bailliere, 1900. gr. 8. 181 p. 5 frcs. 

Fournier, E.: Hygiene et desinfection; procede de desinfection par la fomacetone 
et outillage necessaire a son application. Sterilisateur-autoclave portatif a 
trois fonctions et aldehydogene. Paris, Lasnier, 1900. 8. 31 p. avec 

17 figures. 

Freytag, Rudolf: Ueber das Verhalten des Bacillus des malignen Oedems zur 
Gram’schen Färbemethode. Inaugural-Dissertation. Freiburg 1901. 

Fuchs, G. F.: Die Lungenschwindsucht, ihre Entstehung, Verbreitung und 
Bekämpfung. Stuttgart, Belser, 1900. 8. 40 S. 0*60 M. 

Funck, N.: Manuel de bacteriologie clinique. Bruxelles, Lamertin, 1900. 8. 
185 p. avec figures. 

G&tti, Fr.: La lotta contra la tuberculosi: conferenza per la scuola delle madri. 
Milano, Cogliati, 1900. 8. 42 p. 

Gentil, E. N.: De la peste en Lorraine. These. Nancy 1900. 

Gr&8si, B.: Studi di un zoologo sulla malaria. Rom, Lux, 1900. 4. 15 L. 

Grellety: Guerre aux microbes. Magon, Imp. Prodat, 1900. 8. 30 p. 

Grober, M.: Neuere Forschungen über erworbene Immunität. Vortrag. Wien, 
Braumüller, 1900. 8. 28 S. 0*60 M. 

Guächofif: La methode des sacs de collodion appliquee ä l’etude du bacille 
d’Eberth et du bacille coli. These. Montpellier 1900. 

Hecker, C., Thierarzt: Wie schützt man sich gegen die Maul- und Klauen¬ 
seuche? Vorbeugungsmaassnahmen, Kennzeichen, Pflichten, Behandlung. 
Leipzig, Schmidt, 1901. gr. 8. IV — 72 S. 1 M. 

Heinemann, Moritz: Ueber die bacilläre Heredität der Tuberculose an der Hand 
einiger genau histologisch analysirter Fälle. Inaugural-Dissertation. Würz¬ 
burg 1000. 
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Hillier, A.: Tuberculosis: its nature, prevention, and treatment London, Cassell, 
1900. 8. 243 p. 

Hinz, 6.: Experimentaluntersuchungen zur Frage der Verwendbarkeit des Form- 
aldehydgaseB zur Desinfection von Kleidungsstücken und von Wohnräumen. 
Inaugural-Dissertation. Kiel 1900. gr. 8. 30 S. 

Holbrook, M. L., Dr., Professor: Die Verhütung, hygienische Behandlung und 
Heilung der Lungenschwindsucht. — Das Tuberculose - Merkblatt, bearbeitet 
im kaiserl. Gesundheitsamt Berlin. — Anhang: Sollen Lungenschwache rad- 
fahren? Nach noch nicht veröffentlichten ärztlichen Gutachten zusammen- 
gestellt von E. Emmerich. München, Verlag Concord., 1900. gr. 8. XV 
— 216 S. 3*60 M. 

Housqu&ins, A: La fievre jaune: Epidemiologie, pathogenie, prophylaxie. These. 
Paris 1900. 8. 71 p. 

Jaknin: Influence de certaines conditions dysgenesiques sur les proprietes du 
bacillus coli communis, particulierement sur sa propriete fermentative. These. 
Montpellier 1900. 

Jona, G.: Sulla ereditarietä della tuberculosi nella specie umana: considerazioni 
critiche desunte dai fatti rilevati nella clinica, al tavelo anatomico e nel 
campo sperimentale. Venezia, Visentini, 1900. 8. 118 p. 

Isleno, F.: Observaciones clinicas sobre la peste bubonica en el Rosario. These. 
Buenos Aires 1900. 

Kaplan, J.: Contribution ä l’etude du charbon; son etat atunel en Beauce. 
These. Paris 1900. 

Kirchner, M.: Ueber die Bissverletzungen von Menschen durch tolle oder der 
Tollwuth verdächtige Thiere in Preussen während des Jahres 1899. Jena, 
Fischer, 1900. gr. 8. 10 S. mit 2 Curven und 1 Karte. 1*26 M. 

Kitasato, S., F. Takaki, Shiga u. Moriya: Bericht über die Pestepidemle in 
Kobe und Osaka von November 1899 bis Januar 1900. Tokio 1900. gr. 8- 
y _ 104 — 22 S. 

Knopf, L. A., Dr.: Die Tuberculose als Volkskrankheit und deren Bekämpfung. 
Preisschrift. Berlin, D. Centralcomite zur Errichtung von Heilstätten, 1900. 
gr. 8. 48 S. 0*30 M. 

Koch, R.: Ergebnisse der vom Deutschen Reiche ausgesandten Malariaexpedi¬ 
tion. Vortrag. Berlin, Reimer, 1900. gr. 8. 27 S. 1 M. 

Kovatcheff, S. G.: Contribution ä l’etude de la tuberculose pulmonaire dans les 
armees. Etüde statistique, etiologique et prophylactique. These. Nancy 19»K). 

li&wen, Arthur: Ueber den Einfluss der Reaction des Nährbodens auf die Ver¬ 
mehrung des Choleravibrio. Inaugural-Dissertation. Leipzig, Georgi, 1900. 
8. 76 S. 

Lagrifföul, A.: Contribution ä l’etude experimentale de la serotherapie de la 
fievre typhoide. These. Montpellier 1900. 

Larquier, J.: La fievre typhoide ä l’asile d’alienEs de Braqueville 1897—1899. 
These. Toulouse 1900. 

liefert: Aide-memoire de bacteriologie. Paris, Bailiiere, 1900. 18. 275p. 3 frcs. 

Levin, E.: Bubonpesten i Porto 1899. Stockholm, Nordin & Josephson, 1900. 
8. 4 kr. 

Lippmann, A.: Pneumocoque et des Pneumococcies. Paris, Bailliere, 1900. 16. 
96 p. 1*60 frcs. 

Iioutfl Bey, et E. F. Mizzi: La peste ä ,Smyrne en 1900. Rapport. Constan- 
tinople 1900. 4. 25 p. 

Lühe, M.: Die Ergebnisse der neueren Sporozoenforschung. Zusammenfassende 
Darstellung mit besonderer Berücksichtigung der Malariaparasiten und 
ihrer nächsten Verwandten. Jena, Fischer, 1900. gr. 8. IV — 100 S. mit 
35 Abbildungen. 2*80 M. 

Marie, A., Dr.: La Rage; avec preface de M. le Dr. E.Roux. Paris, Gauthier- 
Villar8, 1901. 8. 180 p. avec figures. 2*50 frcs. 
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Beveu-Lemaire, M.: Les hematozoaires du paludisme: historique, connaissance 
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Ueber die sanitätspolizeiliche Ueberwachung des 
Radeins, besonders bezüglich der Geschäftsdreiräder 
für halberwachsene junge Leute. 

Von Dr. med. Proelss (Scheessei). 



Die Lösung der obigen Aufgabe setzt die Kenntniss voraus, welche 
Momente beim Radfahren nützlich und welche schädlich sind, sowie in 
welchem Maasse Nutzen und Schaden beim Radeln vertheilt ist. Um diese 
Kenntniss zu erlangen, sind die verschiedenen Momente, soweit sie erstens 
im Rade, zweitens im Menschen, drittens in anderen Umständen liegen, zu 
betrachten und zu würdigen. 

Sodann wird nach Anhaltspunkten zu suchen sein, deren Beobachtung 
leicht und bestimmt ergiebt, hier hört der Nutzen des Radeins auf und be¬ 
ginnt die Schädigung, und ferner wird ermittelt werden müssen, welches 
Interesse hat der Staat am Radeln und an seiner Ueberwachung. 

Das ganze Material wird dann die Basis geben zur proponirten Er¬ 
örterung, „Wie“ ist das Radfahren sanitätspolizeilich zu überwachen? 

Bei Besprechung der im Rade begründeten Momente ist eine kurze 
Betrachtung der Geschichte des Radeins lehrreich. Dieselbe ist kurz und 
durch das wiederholte 
Auftreten und schroffe 
Verschwinden der Er¬ 
findung in ihrer Deutung 
sehr präcise. Viermal 
hat im Laufe des neun¬ 
zehnten Jahrhunderts 
der menschliche Erfin¬ 
dungsgeist dem Ver¬ 
kehre dieses Mittel zur 
Erleichterung der Fort¬ 
bewegung angeboten, 
und dreimal wurde das¬ 
selbe nach kurzer Probe 
definitiv abgelehnt, das 
letzte Mal dagegen in 
immer steigender Auf¬ 
nahme beibehalten. 

Nachdem im vorher¬ 
gehenden Jahrhundert 
drei- und mehrrädrige 
Fahrmaschinen con- (Nach Biesendahl, Rad fahr sport.) 

Vierteljahrssohrift für Gesundheitspflege, 1901. 26 
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struirt waren, aber wegen zu schweren Gewichtes keinen Anklang gefunden 
hatten, construirte der badische Forstmeister Karl Freiherr y. Drais (Sauer¬ 
bronn) 1811 — 1814 das zweirädrige Laufrad, welches nicht mit Kur¬ 
beln, sondern durch ruderartiges Abstossen der Fussspitzen vom Erdboden 
bewegt wurde. Da dieses Rad, wie aus der Fig. 1 (auf voriger Seite) her¬ 
vorgeht, nur eine Erleichterung durch Tragen des Körpergewichtes vor 
dem Gehen voraus hatte, dafür aber viele Nachtheile brachte, so kam es 
bald wieder ab. Das zweite Mal wurden von verschiedenen Erfindern: 
1820 von Oberbergrath Prof. Joseph v. Baader, 1845 von H. Milius 
in Themar in Sachsen-Meiningen, 1855 von Phil. Moritz Fischer in 
Schweinfurt und 1855 von dem Vater und Sohn Ernest und Pierre Michaux 
in Bar-le-Duc Zweiräder mit Kurbeln angeboten. Durch letztere am erfolg¬ 
reichsten, da sie die 1867 in Paris stattfindende Weltausstellung zur Ver¬ 
breitung ihrer Modelle benutzten. 


Fig. 2. 



(Nach Biesendahl, Badfahrsport.) 

Fig. 2 giebt eine solche Maschine wieder, welche nur durch mechanische 
und materiell noch unpraktische Construction ihrer einzelnen Theile sich 
vom jetzigen Rade unterscheidet. Weil diese Maschinen eine zweifellose 
Erleichterung des Verkehrs gegenüber dem Gehen bewirkten, so kamen sie 
längere Zeit sehr in Aufnahme, sie blieben aber dem Verkehr nicht erhalten, 
da die Wirkung der Kurbel sich nur mit einmaliger Hebelarmvergrösserung 
(dem Unterschied zwischen Kurbelarm und Speichenlänge) in Schnelligkeit 
umsetzte, und weil die Eisenreifen und die Construction der Achsen and 
Naben, welche wie beim Wagen waren, zu viel Kraft durch äussere und 
innere Reibung verbrauchten. Sie waren zu langsam und zu schwer. 

Anfang der 70 er Jahre wurde dann nach und nach verbessert ein 
anderes Modell angeboten, welches diese Fehler nicht mehr hatte: Daß 
Hochrad oder Bicycle, von dem Fig. 3 eine Abbildung zeigt. 
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Mit Kugellagern, Gummireifen und hoher Differenz von Kurbelarm und 
Reifenlänge, also besserer Uebertragung, ausgestattet, behielt es im Ver¬ 
kehr eine Stellung, bis 
Besseres kam. ,Es hatte 
nämlich erstens den 
Nachtheil, dass durch 
seine Höhe eine gewisse 
turnerische Gewandtheit 
beim Auf- und Absteigen 
bedingt wurde, und es 
demnach nur von ge¬ 
wandten jungen Män¬ 
nern gefahren werden 
konnte, und zweitens 
durch dieselbe sehr ge¬ 
fährliche Abstürze be¬ 
dingt wurden. 

Man kam nun wieder 
auf das Niederrad, wie 
es Drais und Michaux 
construirten, zurück, in¬ 
dem man nur das Material und die Ausstattung des Hochrades beibehielt» 
dann aber durch eine mehrfache Kraftübersetzung mittelst Kettenzahnrad- 

Fig. 4. 



getriebes dem kleinen Rad die Geschwindigkeit eines hohen verschaffte. 
Fig. 4 zeigt ein solches Rad. 

26* 


Fig. 3. 
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Später ersetzte man die Verbindungsstange zwischen Vorder- und 
Hinterrad durch den viel haltbareren Rahmen, und gewann so das heutige 
Modell, Fig. 5. 

Fig. 5. 



Die Thatsache, dass dies neue Modell, das Niederrad, nun seit etwa 
20 Jahren in immer steigenden Gebrauch gekommen ist, zeigt, dass an 
demselben eine wirkliche Verbesserung im Verkehrswesen gewonnen ist, und 
dass der die öffentlichen Verkehrsmittel beobachtende Hygieniker auch diesem 
Verkehrsmittel seine Aufmerksamkeit zu schenken hat. 

Die früheren Erscheinungen des Rückganges und der Wiederaufnahme 
zeigen andererseits, welche Constructionsvortheile und welche Verbesserungen 
unbedingt nöthig waren, um das Fahrrad zu dem zu machen, was es sein soll: 
Ein brauchbares Verkehrsmittel, d. h. eine Maschine, mit deren Hülfe der 
Mensch sich ohne Nachtheile dauernd leichter und schneller fortbewegen 
kann, als mit dem von der Natur gestellten Bewegungsapparate, den Beinen. 

Die dynamische Aufgabe, den oft über zwei Centner schweren Menschen¬ 
körper im schnellen Lauf über Hindernisse aller Art auf einem ausgesucht 
leichten Träger hinwegzubringen, löst der Rahmen. Er muss dabei noch 
das Vorderrad mit dem Hinterrad absolut unveränderlich verbinden und 
den festen Stützpunkt bieten für das Hebelwerk, welches die Bewegungen 
der Füsse in Radumdrehungen umsetzt und an welches sehr hohe Ansprüche 
gestellt werden. Desshalb stellt der Rahmen ein Fünfeck dar und ist nach 
dem Princip gebaut, dass es die Peripherie eines Trägers ist, nicht seiner 
Masse, welche die Last trägt, sofern nur die einzelnen Tbeile der Peripherie 
in unveränderlicher Spannung zu einander gehalten werden. Er leistet also 
dasselbe, wie eine gleich grosse massive Platte, ohne im entferntesten deren 
Gewicht zu haben, und er leistet viel mehr als eine einzige Stange, wie 
solche früher die Verbindung zwischen Vorderrad darstellte, dieselbe bog sich 
entweder durch oder sie war zu schwer. 
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Der Rahmen wird, dem oben ausgeführten Princip weiter folgend, nicht 
ans massiven Eisenstangen hergestellt, sondern aus hohlen dünnen Eisen¬ 
röhren, wie solche 1885 durch den Erfinder Mannesmann in Remscheid 
zuerst hergestellt wurden. 

Erst dieser Rahmen machte das Rad brauchbar, denn er garantirt 
Leichtigkeit und Festigkeit, Stabilität, wie der Kunstausdruck lautet. 

Weil die obere Querstange (Nr. 1, Fig. 5) des Herrenradrahmens mit 
der gewöhnlichen Frauenkleidung in Confiict gerathen und eine kräftige 
Beinstreckung verhindern würde, hat man dem Damenradrahmen eine tief 
nach unten ausgebogene Form gegeben (Fig. 6). Dieser Rahmen ist immer¬ 
hin schwerer als der fünfeckige und nicht so stark und stabil. 


Fig. 6. 



Weiterhin leicht aussehend sind die Speichen aus Stahldraht. Dieselben 
sind so angebracht, dass sie, auf der breiten Nabe randständig aufstehend, 
und von einander möglichst entfernt basirend, nach der Felge zu conver- 
giren. In der Felge sind sie mit Schraubenmuttern eingespannt. Diese 
Drahtspeichen erhalten den Abstand der Felge von der Nabe nicht durch 
ihre Masse, wie z. B. die Holzspeiche, sondern durch die gegenseitige Span¬ 
nung der Felge nach den beiden Seiten der breiten Nabe. Beweisend hier¬ 
für ist die Thatsache, dass die ganz leicht gearbeitete Felge bei Bruch eines 
oder mehrerer Speichen an einer Seite nach der entgegengesetzten Seite 
hinüberneigt. Sie wird eben von den Speichen dieser Seite, welche keine 
Antagonisten haben, dahin gezogen. 

Also die gegenseitige Spannung leichter Drähte, nicht die Masse des 
Materials bilden das sehr leichte und leistungsfähige Rad des Vehikels. 

Die Verbindung von Rädern und Rahmen geschieht durch Achsen, 
welche so construirt sind, dass nirgends die Nabe und die Achse zusammen- 
stossen, sondern Stahlkugeln dazwischen liegen. Durch sehr fein stellbaren 
Verschluss werden dieselben, etwa 13 auf jeder Seite jedes Rades, in der 
geeigneten Lage erhalten. Der Verschluss ist auch ein so dichter, dass 
nach einmaligem Oelen beständig eine Oelschicht diese Vorrichtungen bespült. 
In Folge dessen ist eine so geringe Reibung vorhanden, dass das einmal 
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in Gang gesetzte rotirende Rad einer guten neuen Maschine bis 20 Minuten 
lang ununterbrochen und lautlos spielt. Es ist durch die Kugellager die 
Reibung im Rade selbst, die sogenannte innere Reibung, auf ein fast zu ver¬ 
nachlässigendes Minimum herabgesetzt. 

Das Rad ist mit Gummireifen bespannt, wie solche von Dunlop, einem 
Arzte in Irland, erfunden sind. Dieselben bestehen aus zwei Tbeilen, 
einem Schlauche aus Weichgummi, welcher absolut luftdicht ist und mit 
dem Ventil versehen ist, durch welches man ihn mit Luft straff aufpumpt, 
und einer Decke über diesen Schlauch, welche aus besonders fester Gummi¬ 
masse ist, um den Schlauch vor äusseren Einwirkungen, namentlich vor 
Durchbohrungen zu schützen. 

Beide Theile müssen aus besonders gutem Gummi sein, um ihre Auf¬ 
gabe zu erfüllen, der Schlauch, weil er sehr straff aufgepumpt werden muss, 
um als ein möglichst federndes Polster leichtes Fahren zu garantiren, die 
Decke, um den Schlauch vor allen Durchbohrungen zu schützen. Nägel, 
Dornen, spitze Steine, Nadeln, wie solche oft auf dem Wege liegen, durch¬ 
stechen nämlich die Decke mitsammt dem Luftschlauch, die Luft entweicht 
dann schnell und das Fahren muss eingestellt werden, bis durch Dichtung 
des Schlauches Hülfe beschafft ist. 

Da guter Gummi sehr theuer ist und nicht länger als zwei Jahre halt¬ 
bar bleibt, sind mit dieser Verbesserung grosse Unkosten verbunden. Die 
Gummireifen stellen aber eine bedeutende Verbesserung des Rades dar aus 
folgenden Gründen. Das die Räder umgebende Luftpolster bewirkt, dass 
die Maschine über alle Unebenheiten des Weges und Hindernisse lautlos 
und ohne zu stossen hiuwegläuft, wie schnell auch immer gefahren wird, 
der Mechanismus des Rades, der Radfahrer und seine Nerven werden also 
geschont und vor Allem wird Kraft gespart, denn von dem Beharrungsver¬ 
mögen, welches dem fahrenden Radfahrer innewohnt, wird nun nicht mehr 
ein grosser Theil durch Stösse verzehrt und in Bewegungen vertical zur 
Lauffläche, in Sprünge umgesetzt, sondern dem Radfahrer kommt, nachdem 
er in Fahrt gekommen, das ganze Beharrungsvermögen, welches ihm und 
seinem Rade innewohnt, zur Weiterfahrt zu gute, und wird nicht, wie 
z. B. beim Fahren eines nicht federnden Wagens auf holprigem Wege, durch 
Stösse und Sprünge zum Theil absorbirt. 

Um noch weiter stossfreie Fahrt zu erzielen, ist der Sattel auf federn¬ 
dem Bügel angebracht. Er und die Lenkstange sind insofern hygienisch 
wichtig, weil durch deren gegenseitigen Stand die Haltung des Radfahrers 
bedingt wird. Die nach unten gekrümmte Lenkstange bedingt, wenn auf 
demselben Rade der Sattel sehr hoch steht, eine gekrümmte Körperhaltung 
(Rennfahrerhaltung). Die aufrechte Körperhaltung wird ermöglicht durch 
die nach oben gekrümmte Lenkstange bei gleicher Höhe des Sattels. 

Um nun die Kraft des Radfahrers dem Rade mitzutheilen, hat dasselbe 
zwei Kurbeln mit zum Auftreten geeigneten, in Kugellagern leicht dreh¬ 
baren Ansätzen, den Pedalen. Die Kurbeln setzen ein Zahnrad in Be¬ 
wegung, welches mit Hülfe einer Kette ein zweites Zahnrad bewegt, das am 
Hinterrade fest angebracht ist und bei seiner Umdrehung das Hinterrad mit 
dreht. 

Diese Vorrichtung, die sogenannte Uebersetzung, ist nun aber so gebaut, 
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dass sie die Schnelligkeit, mit der das Zahnrad der Kurbel bewegt wird, 
aufs Mehrfache vergrössert. 

Das Zahnrad der Kurbel hat nämlich gewöhnlich etwa 2 1 / a mal so viel 
Zähne als das Hinterradzahnrad, so dass sich letzteres 2Y 3 mal so schnell 
umdreht als das erstere. Bei jeder vollen Umdrehung des kleinen Zahn¬ 
rades wird dann das Gefährt um die Peripherie des Hinterrades vorwärts 
bewegt. Diese Peripherie, ein Kreis, ist gleich dem Durchmesser mal it 
der Ludolf’sehen Zahl. Da nun aber der Raddurchmesser gewöhnlich 
28 englische Zoll oder 70 cm lang ist, bringt eine Kurbelumdrehung das Rad 
27a. ä . 70 cm weiter, also etwa 559 cm. 

Man hat sich gewöhnt, den Einfluss der Kurbeldrehung auf die Fort¬ 
bewegung, die sogenannte Uebersetzung, in Zahlen anzugeben. Diese 
Zahlen bedeuten englische Zoll und sagen an, dass ein Rad mit z. B. 
64 Uebersetzung bei einmaliger Umdrehung der Kurbel so viel Weg 
zuröcklegt, als ein bereits beschriebenes Hochrad, wie es früher in Gebrauch 
war, von 64 Zoll Durchmessser bei einer Umdrehung der Kurbel. 

Folgende Zahlen sollen das erläutern: 

Ein Rad von 56 Zoll Uebersetzung leistet bei einer Umdrehung der 
Kurbel einen Weg von 4*47 m. Ein Rad von 65 Zoll Uebersetzung leistet 
5*25 m. Ein Rad von 80 Zoll Uebersetzung leistet 6*38 m. 

Es ist nicht gut, viel unter 60 Zoll Uebersetzung zu wählen, weil das 
Rad sonst zu langsam geht, und was an Kraft gespart wird, bei der Um¬ 
drehung der Kurbel wieder an Kraft namentlich dadurch verloren geht, dass 
das Bein des Radfahrers zu oft zur Drehung sich heben und senken muss, 
sowie dadurch, dass ein langsam gehendes Rad schwerer in Balance zu halten 
ist. Ueber 70 Zoll Uebersetzung bewegt ein Rad allerdings sehr schnell 
vorwärts, ein Tritt erfordert aber sehr viel mehr Kraft. Der Rennfahrer 
benutzt solche Räder, er nimmt dann, um die Kraft leichter aufzubringen, 
einen um so längeren Hebelarm zu Hülfe. Die Kurbelarme sind dann 18 
bis 22 cm lang, während der gewöhnliche Kurbelarm 14 bis 15 cm lang ist. 

Die Erfindung der Kraftübertragung durch Kette und Zahnräder war 
es, welche ein niedriges Rad mit derselben Schnelligkeit wie ein hohes aus¬ 
gestattet ermöglichte, wobei dem Niederrad der Vortheil eines billigeren 
Preises und ungefährliche Benutzung noch zu Gute kam. 

In der Möglichkeit jedoch, durch hoch übersetzte Ketten und Zahn¬ 
getriebe die Schnelligkeit unbegrenzt zu steigern, liegt aber ein Nachtheil 
dieser Erfindung, denn fast im quadratischen Verhältnisse zur Schnelligkeit 
steigt die Anstrengung, welche zu deren Erzielung erforderlich ist und da¬ 
mit der Eingriff in die Gesundheit des Radfahrers. Das war beim unüber- 
setzten Hochrade nicht der Fall, höher als das Bein des Menschen konnte 
es in seinem Radius nicht gewählt werden, man hätte sonst vom Sattel die 
Tretkurbel nicht erreicht. 

Wichtig für einen sicheren und gesundheitlich zweckmässigen Betrieb 
des Radeins ist die Anbringung von Bremsvorrichtung und Schmutzschutz¬ 
blechen, erstere ermöglicht bei plötzlicher Gefahr schnelles Halten, letztere 
schützen bei schlechtem Wetter die Radfahrer vor Durchnässung der Kleider 
mit dem spritzenden Strassenwasser. 

Die Sucht, es dem Rennfahrer nachzumachen, welcher auf der geebneten 
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Rennbahn diese Gegenstände nicht braucht, bewirkt leider bei einer grossen 
Zahl junger Radfahrer das Aufgeben dieser nützlichen Vorrichtungen. 

Das Gewicht eines so ausgestatteten guten Rades überschreitet nicht 
15 kg, es ist jedoch gelungen, Rennmaschinen bis zu einem Mindestgewicht 
von 9 kg zu construiren. 

Ueber den Aufstieg und den Preis bedarf es noch einiger Worte. Der 
Aufstieg geschieht am besten von hinten her, nachdem man im Laufe dem 
Rade einen gehörigen Schwung, die Anfangsgeschwindigkeit, gegeben, dann 
braucht diese, wie wir sehen werden, recht grosse Arbeit von etwa 80mkg*) 
nicht durch die Energie des Tretens der Füsse aufgebracht zu werden. Dieser 
Aufsprung ist jedoch nur möglich in Herrenkleidung, nicht im Damenrocke. 
Die zweite Art aufzusteigen, oder besser aufzusitzen, von vorn her, benöthigt, 
dass der Rahmen ohne Querstange ist, wie ich es oben geschildert, sie ist in 
Frauenkleidern ausführbar, aber die Anfangsgeschwindigkeit ist nur gering 
zu nehmen, weil man nicht von hinten anschieben kann, sondern vor dem 
Sattel steht. Es stellt dieser Aufstieg also eine, wie wir später sehen werden, 
nicht unbeträchtliche Erschwerung dar, denn die Anfangsgeschwindigkeit 
muss durch Treten aufgebracht werden, ebenso wie der dazu nöthige Rahmen 
durch Mehrgewicht und geringere Stabilität eine Erschwerung repräsentirt 

Der Preis eines Herrenrades ist 180 bis 240 Mk., also ein hoher, 
der eines Damenrades 200 bis 300 Mk., also noch höher. Es ist das Rad 
eben eine feine Präcisionsmaschine. Diese muss erstens aus festem, zweitens 
aus leichtem Material zusammengestellt sein und drittens in ihrer Zusammen¬ 
stellung und in dem Aufeinanderwirken und Aneinandergleiten ihrer Theile 
genau geprüft, präcisirt sein, das alles ist nicht billig. 

Auch die Unterhaltung erfordert Geld, denn vor Allem die Reifen 
nutzen ab. Auch das Rad selbst hält nicht immer; die Maschine ist nach 
3 bis 4 Jahren so abgenutzt, dass sie nur noch mit grosser Anstrengung zn 
fahren und mit vielen Kosten zu unterhalten ist. Es berechnet sich ein gutes 
neues Herrenrad auf wenigstens 180 Mk. Anschaffungskosten, ln dem 
ersten Jahre werden keine Reparaturkosten nöthig sein, in den nächsten vier 
je 30 Mk. Nach fünf Jahren wird ein neues Rad anzuschaffen sein; es 
würden also in fünf Jahren 300 Mk., also jährlich ca. 60 Mk. aufzubringen 
sein. Dies gilt jedoch nur von einem neuen und guten Rade; ein in der 
Anschaffung billiges, aber minderwerthiges Rad bedingt eben zur Unter¬ 
haltung höheren Preis und geringere Ausnutzmöglichkeit. 

Nur von einem guten Rade gelten denn auch die Ausführungen, welche 
ich über die Leichtigkeit der Fortbewegung machte und die Erhebungen, 
welche ich über die Anforderungen an Energie und Gesundheit machen 
werde. 

Ein schlechtes Rad stellt erheblich höhere Anforderungen. 

Indem beim Radfahren durch den Ausschluss von Sprüngen und Stössen 
und durch die äusserste Herabsetzung der inneren Reibung die ganze ein¬ 
mal gewonnene Schnelligkeit treibend wirkt und nicht verloren geht, hat 
der Radfahrer einen grossen mechanischen Vortheil vor dem Fussgänger. 
Dieser muss stets einen grossen Theil der innewohnenden Geschwindigkeit 


*) mkg = Meterkilogramm. 
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durch das Auftreten verlieren und neu durch Energie ersetzen. Ferner 
muss er bei jedem Tritte die Körperlast ein wenig heben, damit das Pendel 
des fortschreitenden Beines nicht den Erdboden streife, er muss ferner diese 
Last stets tragen, aufrecht erhalten und balanciren. Der Radfahrer hin¬ 
gegen braucht die Körperlast nie zu heben, er braucht sie nicht einmal zu 
tragen, das thut der Sattel, er stützt den Körper in bequemster Lage nur 
mit Hülfe der Hände, sorgt nicht für Balance, denn diese hält die Schnellig¬ 
keit des Rades; so kommt es denn, dass, trotzdem er eine Maschine von 
etwa 15 kg mitbewegt, der Radfahrer zum Fortbewegen weniger Kraft braucht, 
als der Fussgänger. Wir werden sehen, dass in Folge dessen das Fahren 
mit Zweirad, dessen Güte vorausgesetzt, eine geringere mechanische Energie, 
einen geringeren Kraftaufwand erfordert als das Gehen, dass also mit dem¬ 
selben die Idee, welche seine Erfinder zu allen Zeiten hatten und die For¬ 
derung, welche der Mensch zunächst an dasselbe stellen musste und die ich 


Fig. 7. 
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oben pracisirte, dass er sich schneller und leichter als mittelst der Beine 
damit fortbewege, damit erfüllt ist. 

Das Dreirad, von dem ich nun sprechen will, hat eine ältere Geschichte 
als das Zweirad. Es konnte dem Menschen, der es noch nicht gesehen, 
nicht vorher plausibel erscheinen, dass es möglich sei, mit einem Vehikel, 
dessen Stützpunkte in einer Linie liegen, die Balance zu halten. Drais 
hatte desshalb auch an seinem Laufrade keine Kurbel, er hielt es wegen 
der Balance für nöthig, dass das Laufrad noch seitliche Stützen hatte, und 
zwar fand er sie in den treibenden Beinen. Das Dreirad, welches er 
construirte, hatte die Kurbeln; nach ihm heisst das Dreirad noch heute 
Draisine. 

Um dem Fahrer das Erlernen des Balancirens zu ersparen, ist denn 
auch stets neben dem Zweirad das Dreirad als Verkehrsmittel angeboten 
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worden. Jedoch ohne Erfolg; der erforderliche Mehraufwand an Reibung. 
Luftwiderstand und Materialgewicht und die Thatsache, dass das Dreirad für 
die drei in verschiedenen Spuren laufenden Räder einen ganz geebneten 
Weg erfordert, verminderte die Brauchbarkeit zu sehr; da jedoch die Con- 
struction des Dreirades die Mitnahme von Lasten weit eher ermöglicht, als 
die des Zweirades, so ist es neuerdings als Transportmittel in Aufnahme 
gekommen, jedoch nur dort, wo die Wege durchaus geebnet und dazu passend 
sind: in der Grossstadt. 

Diese Transportdreiräder allein interessiren uns hier, sie zerfallen ge¬ 
mäss des Baues in zwei Arten. 

Bei der einen Art, Fig. 7 (auf voriger Seite), sitzt der Fahrer hinter 
dem Kasten, sie ist die bessere, aus folgenden Gründen: die Kastenfläche 
deckt die Vorderfläche des Fahrers, und erspart damit luftdurchbrechende 
Fläche, wie später gezeigt wird, eine ganz besonders zu erstrebende Er- 
sparniss. Der Fahrer kann von hinten ungehindert aufspringen, nachdem 


Fig. 8. 
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er durch Anschieben dem Rad eine möglichst grosse Anfangsgeschwindigkeit 
gegeben hat. Da die Anfangsgeschwindigkeit um so mehr Arbeit erfordert, 
je mehr der bewegte Körper wiegt, so ist dies sehr wichtig, um so mehr, als 
der Dreiradfahrer nicht weite Distanzen ungehindert durcheilt, sondern beim 
Austragen der transportirten Waaren und im Grossstadtverkehr oft ab- 
sitzen muss. 

Die andere Anordnung, bei welcher der Fahrer vor dem Transport- 
kasten sitzt (Fig. 8), erschwert das Fahren, denn sie entbehrt die genannten 
Vortheile, ohne neue zu bieten. Dies geschieht in noch grösserem Maasse, 
wenn unachtsamerWeise der Fahrersitz und die Lenkstange nicht wie beim 
Damenrad verbunden sind, sondern wie beim Herrenrad, durch eine hohe 
Querstange. Der Fahrer kann dann nicht von hinten im Lauf aufspringen. 
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denn da ist der Kasten, und nicht von vorn, denn da ist die hohe Quer¬ 
stange, er muss das Rad aus dem Ruhestande allein durch Treten in Be¬ 
wegung setzen; diese Anordnung ist also ganz ungeeignet. 

Der Transportkasten ist meistens geschlossen, hat im Allgemeinen eine 
Breite von 60 cm, eine Höhe von 60 bis 80cm, eine Länge von 80 bis 
100 cm, doch giebt es auch grössere. 

Meistens hat er oben eine Gallerie, so dass auf das Kastendach noch 
Waaren gelegt werden können; wenn dies geschieht, so wird ausser dem 
Gewicht auch die luftschneidende Fläche noch vergrössert, welche der Kasten 
bietet. 

Das Gewicht eines solchen Kastens beträgt 15 bis 20 kg. Die Be¬ 
lastung ist je nach der Waare verschieden. Umfragen, die ich in Hamburg 
hielt, ergaben, dass 50 kg und mehr nicht selten Vorkommen. 

Unangebrachter Weise hat man den Kasten auch noch verziert dadurch 
dass man oben ringsum Firmenschilder und anderen Zierrath anbrachte, und 
so die Luft durchbrechende Fläche vermehrte. 

Eine andere Art von Gepäckdreirädern besitzt für die Ladung eine 

Fig. 9. 


grössere Fläche oft mit niedriger Gallerie, diese ist wie ein Rollwagen sehr 
geeignet zum Auf- und Abladen. 

Man kann dabei nicht controliren, wie viel Fläche der Luft geboten 
wird, denn das richtet sich nach dem aufgeladenen Gepäck, jedenfalls ist 
im leeren Zustande kein wesentlicher Luftwiderstand bedingt und diese Art 
als nicht unzweckmässig zu betrachten. Diese Transportkasten ruhen oft 
auf Federn (Fig. 9), oft nicht (Fig. 7 u. 8), letzteres ist, wie ich oben beim 
Zweirad ausführte, ein erschwerendes Moment. Die Stösse, die dem Kasten 
ertheilt werden, vergeuden einen Theil der dem Radfahrer gemäss dem 
Trägheitsgesetz innewohnenden Kraft. 

Wie weit ab bei Construction von Lastdreirädern die Phantasie der 
Fabrikanten von der thatsäcblichen Leistungsfähigkeit der Menschenkraft 
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geräth, zeigen die Dreiräder (Fig. 10), welche zur Beförderung von Personen 
dienen und von einem Fahrer durch Treten bewegt werden sollen, letzterer 


Fig. 10. 


sitzt vor der zu befördernden Person oder gar zwei auf einem bequemen Siti 
hintenan, der Sitz ist wie eine Kutsche mit Lederverdeck versehen. Ein 
derartiges Rad wiegt 60 kg, die Personen (Fahrer, ein erwachsener, ein 
kindlicher Fahrgast) 165 kg mit Anzug etc. Die Maschine mit Verdeck 
bietet 0*82 qm Vorderfläche. Um derartiges fortzubewegen, ist, wie ich 
zeigen werde, eine so enorme Anzahl von Meterkilogramm Arbeit zu leisten, 
dass es einem Menschen einfach unmöglich ist, das ohne schwere Schädigung 
seiner Gesundheit auszuführen. Diese Beförderungsdreiräder aber bilden 
eine interessante Illustration dazu, dass die Grenzen der Anforderungen, 
welche beim Dreiradfahren an den menschlichen Körper zu stellen sind, 
durchaus unbekannte sind, auch dort, wo man sie kennen müsste, in der 
F ahrradfabrikation. 

Da das Dreirad eine Transportmaschine ist, erfordert sie wesentlich mehr 
Kraft als das Zweirad zum Treten, es ist also vortheilhaft, hier möglichst 
kleine Uebersetzungen, z. B. 54 Zoll, zu wählen und lange Pedale, 18 bis 
20 cm. 

Entsprechend seiner stärkeren Belastung muss das Dreirad auch in allen 
seinen Theilen fester und schwerer gebaut sein als das Zweirad, es erfordert 
grösseres Gewicht (ohne Kasten 35 bis 40 kg), und es erfordert auch bedeutend 
mehr Herstellungskosten. Diesen entsprechend betragen die Anschaffungs¬ 
kosten nach eingezogenen Erkundigungen für wirklich gute Transportrader 
mit Kasten 400 bis 500 Mark. Auch die Unterhaltungskosten sind sehr viel 
bedeutender, entsprechend grösserer Abnutzung durch das Gewicht; vor allem 
werden die theueren Gummireifendecken sehr schnell abgenutzt (man kann 
für Dreiräder nur die haltbarsten zu 25 bis 30 Mk. verwenden). So fand 
ich denn bei meinen Erhebungen in Hamburg, wenn ich mich nach einem 
Geschäftsrad erkundigte, dasselbe oft unbrauchbar, oder zur Reparatur ge¬ 
sandt. Auch auf dem dortigen Postamt, wo die betreffenden Räder sehr i 
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zweckmässig gehalten wurden und von erstklassiger Fabrik waren, wurde 
über die häufig nöthige Reparatur und dadurch bedingte Unbrauchbarkeit 
des Dreirades gegenüber den Zweirädern geklagt. 

Alles in allem betrachtet ist das Transportdreirad keine praktische und 
ideale Verkehrsmaschine, es kommt das von dem Doppelzweck, dem es dient: 
der Lastbewegung und der Schnelligkeit. Beides ist eben nicht mit wenig 
Kraftaufwand und leichtem Bau, und darauf kommt es ja an, zu erreichen. 
Der eine Zweck beeinträchtigt den anderen. 

Der menschliche Körper, der die Arbeit des Radfahrens leisten soll, 
braucht vor Allem normale Nerven und gute Sinnesorgane. Die Arbeit des 
Balancirens, des Lenkens, des Ausweichens, des Umbiegens erfordern 
Uebung. Der Anfänger hat dieselbe nicht, es dauert bei ihm geraume Zeit, 
bis der durch das Auge percipirte Eindruck vom Gehirn verstanden und 
durch das geeignete Gommando: Rechts respective links ausbiegen, be¬ 
antwortet ist, und verhältnissmässig lange dauert es anfangs, ehe die ungeüb¬ 
ten Muskeln das Gommando prompt und sicher ausführen. Bis das alles 
geschieht, ist er vom Rade gefallen. Auch wie der Anfänger es ausführt, 
ist zunächst meist falsch und unzweckmässig. Er lenkt mit der Lenk¬ 
stange das Rad nach der entprechenden Seite, der Geübte legt nur sein 
Körpergewicht in einer dem gefahrenen Tempo und der gewollten Curve 
entsprechenden, genau abgewogenen Weise nach einwärts. Er spart an 
Kraft im Arm, an Muskelarbeit zum Lenken und an Kraft in den Beinen zur 
Fortbewegung, denn ihm kommt bei seiner in langer Curve gefahrenen Aus¬ 
biegung fast die ganze dem Rade innewohnende Schnelligkeit zu gute, 
während der Anfänger, der Ungeübte, durch jähes Ablenken und das dazu 
nöthige Bremsen diese Kraft verbraucht und durch neue Antriebe ersetzen 
muss. 

Dass dies so ist, dass es sehr wohl möglich ist, ein Rad nur durch ge¬ 
schickte Vertheilung des Körpergewichtes und ohne Lenkstange zu lenken, 
zeigen uns in der That viele halbwegs geübte Fahrer, die ohne Anfassen der 
Lenkstange fahren. 

Beim Dreirad wird diese Erleichterung des Ausbiegens, und die damit 
bedingte Ersparniss an Energieverbrauch nicht möglich sein, weil dasselbe 
an drei Punkten, die nicht in einer Linie liegen, gestützt ist und es somit ohne 
Einfluss auf die Fahrtrichtung ist, nach welcher Seite das Körpergewicht 
vertheilt wird. Der Dreiradfahrer, und bei seiner Beschäftigung im Strassen- 
verkehr der Grossstädte kommt dies sehr in Betracht, muss jede Ausbiegung 
mit der Lenkstange erwirken und die dabei verlorene Kraft neu ersetzen. 
Ihm nützt die Uebung des Gleichgewicbtssinnes nichts. Jede Uebung ist 
Schulung bestimmter peripherer und centraler Nervenbahnen; ohne gute 
Nerven, ohne gutes Gentrainervenorgan, ohne gutes Nervensystem, kann 
Niemand ein guter Radler werden. 

Gutes Auge und leichtes Gehör ist dessgleichen wichtig, schon die 
eventuell nöthige Correction der Augen durch Brillengläser ist sehr bedenk¬ 
lich, denn die Kälte, die sehr warme Exspirationsluft, der Nebel machen die 
Brille durch Beschlagen undurchsichtig, und ferner ist es nicht immer mög¬ 
lich, zur Gorrection des beim Fahren verschobenen Sitzes der Brille einen 
Arm vom Rade frei zu erheben. 
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In directen Anspruch nimmt der Radfahrer seine Muskeln und zwar 
vor Allem bestimmte Gruppen. 

Er gebraucht in erster Linie solche, die das gebeugte Knie strecken 
(die drei Vastusäste, die am Oberschenkel ansetzen), Und solche, welche dem 
Fub8 Streckung geben und am Unterschenkel ansetzen (das sind die Waden- 
muskeln solens und beide peronei). Mit Strecken von Fuss und Knie drückt 
der Radler das Pedal herab. Das Wiederheben des Unter- und Oberschenkels 
bewirkt zum Theil das in Schwung befindliche Pedal, zum Theil die Thätig- 
keit des Psoas. Die übrigen Muskeln des Körpers halten in einem be¬ 
stimmten gegenseitigen Tonus den Rumpf in einer bestimmten, von den 
Armen gestützten, zum Balanciren und Ausweichen geeigneten Lage. 

Diese ersteren Muskeln sind es nun gerade nicht, welche beim Steigen 
und Schieben benutzt werden, wesshalb es jedenfalls für sie keine Anstrengung, 
sondern eine Erholung ist, wenn der Radfahrer z. B. bei Steigung absitzt 
und schiebt, wobei dann vor Allem die starken Glutaei und die Rücken¬ 
muskeln gebraucht werden. Es wird denn auch thatsächlich das Absitzen 
und Gehen als eine Erholung vom Radfahrer gefühlt. 

Der arbeitende Muskel geht einen Stoffwechel ein. Er verbraucht 
Sauerstoff und Stickstoff und scheidet Kohlensäure aus. Diese müssen er¬ 
setzt werden. Das geschieht, was 0 und C 0 2 anbetrifft, durch das Blut, 
durch das Hämoglobin der rothen Blutkörperchen. 

Um die durch vermehrte Arbeit an den Körperchemismus gestellten 
höheren Ansprüche zu befriedigen, muss das Blut vor Allem von der Herz¬ 
pumpe schneller und ausgiebiger durch die Lungen getrieben werden, um 
mehr 0 aufzunehmen und mehr C 0* auszuscheiden, und muss schneller 
durch die Nieren passiren, um neben anderen Ermüdungsstoffen Stickstoff 
abzusetzen. 

Das Blut, die Niere, die Lunge und das Herz werden zunächst also 
eine vermehrte Arbeit haben. Von diesen Organen wird man aisoverlangen 
müssen, dass sie in unbehinderter Weise beim Radfahren ihren Functionen 
nachkommen können, sie müssen gesund sein. Bluterkrankungen, Lungen¬ 
leiden, Herz- und Nierenkrankheiten werden eine Gegenanzeige zum Rad¬ 
fahren sein, soweit dasselbe ohne ärztliche Beaufsichtigung stattfindet. 

Auch Erkrankungen anderer Körpertheile, welche die oben genannten 
relativ beeinflussen, sind in genaue Erwägung zu ziehen; die Nase, welche 
die Athmungsluft, bevor sie in die Lunge tritt, reinigt und vorwärmt, muss 
dieser ihrer Function nachkommen können; der Thorax, welcher mit seinen 
Bewegungen die Lunge aufbläht und zusammendrückt, muss derartig sein, 
dass er dieses ausgiebig kann. Eine fassförmige Form, eine flache Form, 
eine verkrümmte Form desselben ist als Contraindication zu betrachten. Die 
Differenz zwischen Ausathmung und Einathmung, welche ja mit dem Band- 
maasB in Centimetern festgestellt werden kann, muss genügend sein; beim 
Militär beträgt das zum Dienst nöthige Maass dieser Grösse 7 — 10 cm je 
nach Körperlänge. Dies würde auch zum Prüfen von Radfahrern eine brauch¬ 
bare Unterlage geben. 

Hier ist aber auch die Grösse des Thorax im Verhältniss zur Körper¬ 
grösse in Betracht zu ziehen. Dieses Verhältniss wird sich aus dem mittleren 
Thoraxumfang bei der Respiration, in der Höhe der Brustwarzen gemessen, 
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zu der Körperlänge ergeben. Wieder könnten wir hier auf die Erfahrungen 
der Militärärzte fussen, welche verlangen, dass bei einem Rekruten der 
mittlere Brustumfang im Allgemeinen wenigstens die Hälfte der Körperlänge 
erreicht mit der Einschränkung, dass er bei den grösseren Körperlängen von 
1*75 bis 1*80 m um 2 bis4 cm Zurückbleiben dürfe, bei den geringeren unter 
1*65 bis 1*60 m um 1 bis 5 cm grösser sein müsse. 

Auch die Bedingungen, unter denen sich der Körper befindet, müssen 
bei dem Radfahrer vor Allem so sein, dass sie den Organen, welche an¬ 
gestrengt werden, Blut, Nieren, Lunge, Herz, nicht hinderlich sind. Reine 
Athemluft ist ja, wo im Freien gefahren wird, meist vorhanden, wo in ge¬ 
schlossenen Bahnen, Velodromen gefahren wird, ist auf solche reine, staub¬ 
freie Luft ein grosses Gewicht zu legen. Der günstige, schon besprochene 
Einfluss der Nasenathmung darf nicht ausgeschlossen werden, wie es z. B. 
durch zu schnelles Fahren geschieht, dann genügt nämlich nicht die durch 
die Nase eingeathmete Luft, es muss der Mund geöffnet und als Athmungs- 
pforte benutzt werden, und die durch Anstrengung und Blutfülle empfind¬ 
liche Lunge bekommt nun kalte und unreine Athemluft. Dasselbe wird 
eintreten, wenn der Fahrer durch Schnelligkeit seines Tempos gehindert 
wird, sich von Zeit zu Zeit die Nase zu reinigen, dies wird bei schnellen, 
lange anhaltenden Wettfahrten, Distancerennen, geschehen. 

Als geeignet, die Athemluft zu verschlechtern, ist das Rauchen zu be¬ 
zeichnen, welches Athmung durch den Mund und unreine Athmungsluft 
herbeiführt. 

Der Genuss ungeeigneter Nahrung ist auch als schädigend zu betrachten, 
es wird fehlerhaft sein, überreichliche Speise oder den Verdauungscanal auf¬ 
treibende Speisen vor dem Radfahren zu gemessen, denn es wird durch den 
vermehrten Bauchdruck die Zwerchfellathmung gehindert, die Lunge in 
schlechte Arbeitsbedingungen gesetzt. Das Herz wird in seiner Arbeit ge¬ 
stört, wenn es durch Herzgifte gereizt und zu noch schnellerer und stärkerer 
Arbeit angetrieben wird, als solche an und für sich schon vom Radfahren 
bedingt wird. Als solche schädlichen Herzgifte sind der Alkohol, der starke 
Kaffee und der Tabak zu betrachten. Der erstere auch in seinen chronischen 
Wirkungen auf das Gewebe von Herz, Darmcanal und Niere, wovon später 
noch gesprochen werden soll. 

Zum Schluss ist hier noch die Haltung des Radfahrers zu würdigen, 
welche auf oben genannte Organe sehr maassgebend einzuwirken im Stande ist. 

Auf ihre Bedeutung wies Virchow gelegentlich des Albu’schen Vor¬ 
trages, den 17. Februar 1897, in der Berliner medicinischen Gesellschaft hin. 

Wir sehen den Radfahrer je schneller er fährt eine desto krummere 
und geneigtere Körperhaltung einnehmen, er erhöht möglichst den Sitz und 
stellt die Auflage des Vorderkörpers recht tief, d. h. er senkt die Griffe der 
Lenkstange. Diese Haltung, die sogenannnte Rennfahrerhaltung, ist eine zum 
schnellen Fortkommen sehr geeignete, denn sie bietet den widerstehenden 
Lnftmassen die geringste Fläche und bewirkt das möglichst leichte Abgleiten 
derselben. Sehr unzweckmässig ist diese Haltung aber für die Arbeit des 
Herzens, der Lunge und der Niere, denn diese Organe werden zusammen¬ 
gepresst. Der gesenkte Blick weilt nicht da, wo er weilen soll: vor dem 
Rade und damit ist die Sicherheit der Fahrer und der Begegnenden gefährdet. 
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Während also diese Rennfahrerhaltung nur ungünstige organische Be¬ 
dingungen erzeugt, schafft ein aufrechter Sitz dem strömenden Blut, der 
athmenden Brust, dem schlagenden Herzen, den harnabsondernden Nieren 
die günstigsten Verhältnisse, indem er die genannten Organe möglichst vom 
Drucke befreit und ihnen Raum schafft, ihre Thätigkeit zu entfalten. Er ist 
denn auch von allen Aerztcn empfohlen, welche sich mit dem Radfahren be¬ 
schäftigten. 

Durch directe Messung der ausgeathmeten Luft eines Radfahrers fand 
Zuntz, dass ein solcher bei beschleunigtem Tempo neunmal so viel Sauer¬ 
stoff verbraucht als ein Mensch im Normalzustände. Der Rennfahrer braucht 
jedoch noch mehr. Um diesen Mehrverbrauch zu bestreiten, hat der mensch¬ 
liche Körper mehrere Möglichkeiten. So wissen wir von dem Hämoglobin der 
ßlutscheibe, dass es in der Norm nicht ganz die Hälfte seines Sauerstoffs in 
den Geweben abgiebt, es könnte also von dieser Seite eine Steigerung um das 
Doppelte erwartet werden. Durch Albu’s Beobachtungen an Radfahrern auf 
der Rennbahn ist uns bekannt, dass deren Athemfrequenz von 48 auf 64 Züge 
in der Minute steigen kann, und ferner zeigen die von Mendelsohn pneu- 
mographisch festgestellten Respirationscurven, dass bei geübten Radfahrern 
die Respiration im Fahren dreimal so ergiebig ist als im Gehen, so dass also 
auch seitens der Lunge eine sehr wesentliche Hebung der Sauerstoffzufuhr 
geleistet wird. 

Der Schlag des Herzens kann auf 150 und 160 mal in der Minute an- 
wachsen, wie Mendelsohn feststellte, und wenn beim forcirten Fahrer dann 
noch weiterhin fast immer eine beträchtliche Vergrösserung des Herzmuskels, 
also auch seiner Capacität, gefunden wurde, so können wir ermessen, dass 
der menschliche Körper auch noch grössere Mengen Sauerstoff als das neun¬ 
fache Normale den Geweben zuführen kann, und damit zugleich abnorm 
hohe Mengen C 0 2 abführen. 

Die gleichzeitig vermehrte Stickstoffausscheidung muss ja die Harn¬ 
bildung ermöglichen, und zwar ist auch hier der Körper zur Mehrleistung 
befähigt, denn Mendelsohn fand experimentell, dass diese Stickstofif&us- 
scheidung steigt, je länger gefahren wird und zwar bis um ein Sechstel der 
Normalabscheidung. 

Werden nun aber diese Grenzen der chemischen Leistungsfähigkeit dea 
Körpers durch forcirte Mehranforderung beim Radfahren überschritten, so 
wird es zu einer Differenz zwischen Anforderung und Leistung kommen, 
welche zu Mangel an 0 und Anhäufung der Verbrauchsstoffe C0 a und N, 
sowie sonstige Ermüdungsstoffe als Oxalsäure, Harnsäure, AUoxurbasen 
führt, und es kommt in excessiven Fällen vermuthlich zur Vergiftung mit 
diesen Substanzen. 

Todesfälle, den Vergiftungen ähnlich, sind denn beim übermässigen 
Radfahren auch beobachtet und literarisch festgelegt, sowie ausserdem 
Collapszustände mit fadenförmigem, unregelmässigem Puls und Bewusst¬ 
seinsstörung. 

Es interessiren uns hier aber auch nicht sowohl diese excessiven selte¬ 
neren Störungen, als vielmehr die häufigen so zu sagen regelmässigen Störungen 
durch unzweckmässigen Gebrauch des Rades. Denn einmal ist durch sie 
der feste und unumstösslicbe Beweis zu bringen, dass das übertriebene Rad- 
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fahren leicht den Organismus dauernd schädigt, und auf diesem Fundament 
vor allem steht das Recht einer eventuellen sanitätspolizeilichen Ueber¬ 
wachung. Zweitens werden wir durch klinische Beobachtung und Fest¬ 
stellung dieser Störungen die Anhaltspunkte zu gewinnen suchen, wo beim 
Elinzeinen die Schädigung anfängt. 

Beobachtungen des Einflusses der Radfahrthätigkeit auf die Absonde¬ 
rungen der Nieren sind bereits mehrfach gemacht worden, und zwar von 
Albu, Müller und Stablewsky, welche Rennfahrer nach kurzen Fahrten 
von 7 bis 10 Minuten Dauer und auch nach längeren Touren stets unter¬ 
suchten. 

Es handelte sich stets um Leistungen im schnellsten Renntempo, und 
wurde in 25 von den beobachteten 27 Fällen, d. h. in 92 Proc., Albuminurie 
festgestellt, zweifellos also eine bedenkliche Schädigung und Inangriffnahme 
lebenswichtiger körperlicher Bestandtbeile schon nach wenigen Minuten. 

Diese Thatsache wird uns nicht wundern, da wir oben sahen, dass 
eben dem Körper zur Vermehrung der Stickstoffausscheidung in den Nieren 
bei Weitem nicht so viel Möglichkeiten zu Gebote stehen, als z. B. zur Ver¬ 
mehrung von C 0 2 -Ausscheidung mit Hülfe von Lungen, Herz und Blut. 
Versuche, bei welchen die Nierensecretion nach nur massiger Anstrengung 
im Radfahren beobachtet wurde, habe ich bei 5 gesunden Radfahrern ange¬ 
stellt. Es waren Landstrassenstrecken von 5 bis 50 Kilometer in Geschwindig¬ 
keit von 3 bis 5 Minuten auf einen Kilometer mit und ohne Belastung auf 
Zweirad und Dreirad durchfahren worden, aber es war nicht einmal Albumi¬ 
nurie aufgetreten. Demgemäss erscheint das Auftreten der Albuminurie 
beim Radeln als ein Zeichen dafür, dass die betreffende Radfahranstrengung 
schon weit innerhalb des schädlichen Grenzgebietes liegt. 

Von der Lunge wissen wir, dass eine dauernde Anstrengung derselben 
zunächst zum Emphysem und dann zu chronischen Entzündungserscheinungen 
führt, und es wird jeder Arzt erwarten, dass diese Schädigung leicht beim 
Radfahren eintreten werde, dass Lungenerkrankungen also auch in der ersten 
Linie der Radfahrerkrankheiten stehen werden. 

Es scheint das Emphysem jedoch nicht leicht beim Radfahren erworben 
zu werden, denn die Literatur führt dasselbe bisher nicht auf. Damit in 
Ueberein8timmung steht die Thatsache, dass die Respiration beim Radfahren 
durchaus nicht so schnell anwächst als die sich steigernde Anforderung. Meine 
späteren Versuche werden dies zeigen, der Puls steigt bei steigender Arbeits¬ 
anforderung weit schneller als die Athmung. Dem entspricht auch eine An¬ 
gabe Hallo pe au’s, der in der Sitzung der Pariser Akademie vom 11. Nov. 
1894 sagte, dass seine Athemzüge beim Radeln nur von 20 auf 25 in der Minute 
stiegen, beim raschen Schritt jedoch auf 30. Mendelsohn, der mit einer 
Curve die grosse Athemtiefe des geschulten Radfahrers nachweist, findet in 
diesem Umstand die Erklärung dazu. Mir scheint, dass die Ueberlastung 
des Circulationsapparates schon früher, ehe die Lunge erkrankt, zu Er¬ 
krankungen desselben führt, welche dann in den Vordergrund treten und 
zwar zu Erkrankungen des Theiles, der den arbeitenden Muskeln und der 
athmenden Lunge die Nahrung zuführt; zu Erkrankungen der beiden Herz¬ 
ventrikel. So sehen wir von Anfang an vor Allem Herzkrankheiten beim 
Radfahren beobachtet 

Viertel} ahn schrift fttr Gesundheitspflege, 1901. 27 
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Mendelsohn, Alba, Oertel, wie schon Anfang der 80er Jahre 
Herschell in London, haben zahlreiche derartige Fälle veröffentlicht and 
registrirt, letzterer schon so zahlreiche behandelt, dass er sie gemäss den 
Symptomen in vier Gruppen theilt, welche als vollkommen berechtigt und 
differenzirt anzusehen sind. Es sind dies: 

1. acute Herzerweiterung, 

2. Hypertrophie, 

3. chronische Herzklappenerkrankungen, 

*4. nervöse Herzstörungen. 

Die erste Gruppe umfasst eine Schädigung des Herzmuskels, welche 
auch schon anderwärts beobachtet ist und nach einer einmaligen ganz be¬ 
sonders schweren Muskelarbeit auftritt und danach mit der Zeit wieder ver¬ 
schwindet oder verschwinden kann, sobald dem Herzen die nöthige Schonung 
zu Theil wird. Bei Soldaten, welche mit Gepäck beschwert anhaltenden 
Laufschritt machen müssen, bei Seeleuten, welche auf leckem Schiff um Er¬ 
haltung ihres Lebens die Pumpen bedienen müssen, ist die acute Herz¬ 
erweiterung beobachtet. 

Beim forcirten Radfahren ist sie nicht selten, auf der Rennbahn sowohl 
als im gewöhnlichen Strassenbetrieb, bei ersterem ist die durch Concurrenz 
zum höchsten Maasse aufgetriebene Schnelligkeit der Grund, beim Strassen- 
fahren die Erschwerungen: als Gegenwind, schlechter Weg, stärkere Be¬ 
lastung. Sie tritt dann schon bald ein; so konnte ich sie bei meinen Probe¬ 
fahrten erzeugen, sowie ich ein mit 25 kg belastetes Dreirad mit einer 
Schnelligkeit von 4 1 /* Minuten den Kilometer fahren lies6. 

Dos Zeichen der acuten Herzerweiterung ist einmal eine Verbreitung 
der Herzdämpfung und zweitens eine Dislocation des Herzspitzenstosses nach 
aussen und vor Allem nach unten, bis zu 2 Intercostalräumen tiefer als 
normal. 

Die zweite Gruppe der Radfahrherzerkrankungen ist die chronische 
Hypertrophie, ein Zustand, der dem pathologischen Anatomen unter dem 
Namen Arbeitsherz bekannt und der auch vor der Einführung des Radfahrens 
vom Kliniker gewürdigt worden ist. Wir finden ihn bei JFränzel genau be¬ 
schrieben unter dem Namen idiopathische Herzvergrösseruug. Idiopathisch 
zwar aus dem Grunde, weil diese Erkrankung ohne Klappenfehler auftritt, 
und nur im Zustande des Herzfleisches selbst und des Herzvolumens sich 
zeigt, im Gegensatz zu den Vergrösserungen des Herzens durch Klappen¬ 
fehler, deren physikalischer Diagnose und mechanischer Analyse sich die 
Medicin vorher vor Allem gewidmet hatte. Prägnanter ist vielleicht die Be¬ 
zeichnung, welche Leyden in seiner 1886 erschienenen Arbeit dieser Gruppe 
von Herzerkrankungen gab, Herzkrankheiten in Folge von Ueberanstrengung 
nennt er sie, und meint dabei die Ueberanstrengung des Herzmuskels. 

Dieser Zustand tritt ein, wenn dauernd vom Pumpwerk des Herzens 
die Ueberwindung eines abnorm grossen Druckwiderstandes im Kreislauf des 
Blutes gefordert wird, eine Forderung, die unter Anderem gestellt wird, 
wenn einzelne Muskelgruppen des Körpers gesteigerte Arbeitsleistungen zu 
erfüllen haben. Im Verlaufe der Erkrankung kommt es anfangs nur zur 
Vergrösserung des Herzfleisches; dieses Stadium ist gekennzeichnet durch 
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einen auffallend lauten und klingenden zweiten Ton der Aortaklappe und 
einen stark gespannten Radialpuls. 

Es sind dies wichtige Zeichen dafür, dass die betreffende Person an 
der Grenze der Leistungsfähigkeit ihres Herzens angekommen ist; denn bei 
weiterer chronischer Ueberanstrengung entwickelt sich durch Versagen der 
Herzkraft eine abnorme Füllung und damit Dilatation des Ventrikels auf 
Kosten der Herzwand, welche abflacht. Es zeigt sich nun subjectiv leichter Ein¬ 
tritt von Herzklopfen, Athemnoth und Schmerzen in der Herzgegend, objectiv 
aber ein Puls von dauernd 80 bis 100 Schlägen , welcher zu Unregel¬ 
mässigkeiten neigt, sowie gesteigerte Heftigkeit des Herzspitzenstosses, Herz- 
palpitationen und Galopprhythmus. Gelingt es auch percutorisch die Ver- 
grdsserung des Herzens nachzuweisen, und ist dann auch der Spitzenstoss 
dauernd nach aussen resp. unten verschoben, so ist ein weiteres und letztes 
Stadium dieser Erkrankung erreicht: die Hypertrophie ist so hochgradig, 
dass es nun zu den auffälligen Circulationsstörungen kommt als stäte Athem¬ 
noth, Herzangst, Oedeme der Knöchel. 

Die dritte Gruppe der Radfahrererkrankungen, der Herzklappenfehler, 
tritt ein, wenn dem Lumen des durch die Arbeit erweiterten Herzinnern die 
Grösse der Klappe nicht mehr entspricht; über die dann eintretenden, jedem 
Arzte bekannten Symptome der Herzgeräusche brauche ich nicht zu sprechen. 

Die vierte Gruppe der nervösen Herzstörungen ist durch das Fehlen 
objectiver Symptome und die bestehenden subjectiven Beschwerden, als vor 
Allem Herzklopfen, Herzschmerzen, gekennzeichnet. Sie scheint nach meinen 
persönlichen Beobachtungen einmal bei nervös Veranlagten besonders häufig 
vorzukommen, sowie bei Personen, welche das Radfahren übermässig be¬ 
treiben neben einer angestrengten geistigen Thätigkeit 

Während wir also bei Beobachtung der Nierenthätigkeit im Auftreten der 
Albuminurie erst dann ein Symptom der Körperschädigung durch Radfahren 
finden, wenn schon ein beträchtlicher Schaden besteht, finden wir bei ge¬ 
nauer Beobachtung der Herzthätigkeit durch Feststellung der beginnenden 
Hypertrophie (starker Radialpuls, starker klingender zweiter Aortenton) 
schon ganz an der Grenze des Schadenbeginnes auffallende Anzeichen. 

Es muss Wunder nehmen, warum Krankheitsfälle, wie die oben be¬ 
schriebenen, bisher nicht häufiger zur Beobachtung der secirenden Aerzte 
an den Krankenhäusern kamen und in der Literatur als solche nicht häu¬ 
figer zu finden sind. Das hat einmal seinen Grund darin, dass die Bevölke¬ 
rungsklasse, welche das Krankenhaus aufsucht, vor Allem die Arbeiter, bis¬ 
her dem Radfahren fernstanden und erst neuerdings anfangen, Räder zu 
benutzen. Andererseits habe ich persönlich die Erfahrung gemacht, dass 
ein grosser Theil Radfahrer, und gerade die, welche es anfangs am eifrigsten 
trieben, es nach einigen Jahren fast ganz aufgeben. Forschte ich nach dem 
Grunde, so war derselbe einmal der Kostenpunkt, nämlich Anschaffung eines 
neuen Rades, andererseits und vor Allem das Empfinden eines gesteigerten 
Unbehagens nach den Radtouren, leicht eintretendes Ermüdungsgefühl, 
Herzklopfen und Sensationen der Herzgegend. Die Untersuchungen, die 
ich dann vornahm, zeigten mir recht oft eine geringe Vergrösserung der 
Herzdämpfung nach links und Verschiebung des Spitzenstosses nach aussen 
und unten. 

27* 
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Eß ist also in vielen Fällen das Radfahren wegen des Gefühles einer 
Schädigung rechtzeitig ganz aufgegeben worden. Unsere Aufgabe wird es 
sein, festzustellen, ob das Radfahren oder die Uebertreibung daran Schuld 
war, und ferner, ob diese Erledigung der Frage: „Abschaffung des Rad¬ 
fahrens“, gut zu heissen ist. 

Ehe ich mich Weiterem zuwende, möchte ich noch auf einen nicht recht 
klargestellten Punkt hinweisen, auf die Thatsache, dass dem Radfahrer 
nicht entsprechend seiner Leistung das Ermüdungsgefühl ankommt Wir 
taxiren ja unsere Arbeit nach diesem Gefühl, und beim Radfahren t&xiren 
wir zweifellos zu niedrig. Wir sehen, dass ein Fussgänger, ein Bergsteiger, 
der die gleiche Menge Meterkilogramm Arbeit geleistet hat als ein Rad¬ 
fahrer, sich viel ermüdeter fühlt. Z u n t z sucht sich die Sache mit Folgen¬ 
dem zu erklären: Die Druckempfindung in den Körpergelenken beim Gehen 
beschleunige den Eintritt des Ermüdungsgefühles, während ja der Körper 
des Radfahrers mehr horizontal gelagert sei, und solche Druckempfindungen 
nicht vorkämen. Mir scheint, als ob dabei zu berücksichtigen ist, dass nur 
wenige Muskel arbeiten und der grösste Theil ruht, dass also nicht an so 
vielen Stellen Ermüdungsstoffe mit dem Nervensystem in Berührung treten. 
Genügend erklärt ist diese Thatsache jedenfalls nicht, sie ist aber sehr ein¬ 
flussreich auf den Missbrauch der Körperkräfte beim Radfahren, sie begün¬ 
stigt diesen Missbrauch sehr. Wie auch bei anderen Arbeiten, so reagirt 
anscheinend vor Allem beim Radfahren der Muskel, welcher am leichtesten 
geschädigt wird, auf diese Schädigung nicht leicht und sofort durch Er¬ 
müdungsgefühl. Ich meine den Herzmuskel, und das ist besonders ver¬ 
hängnisvoll. „Das Herz“, sagt Spill mann, „ermüdet nicht Es ist ge¬ 
schaffen, um zu schlagen, das ist seine Rolle, sein Leben, es schlägt 60, 70 
und 80 Jahre, ohne zu ermüden.“ Ein herrliches Organ, aber darum gerade 
dem Missbrauch seitens Unwissender um so mehr ausgesetzt. 

Einen sehr wesentlichen Einfluss auf die Beurtheilung des Radfahrers 
üben die Altersstufen, das kindliche, das Alter der Entwickelung und das 
des Mannes. 

Vom 10. Lebensjahre an wird das Radfahren wohl frühestens in An¬ 
wendung kommen und wird vielleicht, weil es eine Bewegung im Freien 
ist und weil es Mühe, Arbeit, Sch weise erheischt, als zuträglich angesehen. 
Es giebt aber viel zuträglichere, viel umfassendere Uebungen als das Rad¬ 
fahren für dieses Alter. Der Hauptvortheil, den das Radfahren als körper¬ 
liche Uebung hat, dass dabei auch eine Arbeit, die Entfernung vom Platze 
geleistet, also an kostbarer Zeit gespart wird, der kommt in der Jugend 
nicht in Betracht. Es wird ferner beim Radfahren nur ein verschwindend 
geringer Theil von Muskeln geübt und das unter einer oft schlechten Körper¬ 
haltung, bei welcher gerade die Rückenmuskeln in Ruhe bleiben, während 
es beim Kinde darauf ankommt, alle Muskeln gleichmässig zu üben, wie es 
in idealster Weise beim deutschen Turnen geschieht. Dann ist das oben 
erwähnte Moment, der späte Eintritt des Ermüdungsgefühls beim Radeln, 
sehr geeignet, die unsinnigsten Ueberanstrengungen und damit verbundene 
Körperschädigungen bei Kindern zu fördern. Es ist eben ein grosser Unter¬ 
schied, ob ein gereifter Mann auf dem Rade sitzt, der sich dasselbe an- 
schaffte, um seine Gesundheit zu erhalten und pedantisch die vom Arzte 
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yorgeschriebenen Regeln einhält, oder ein Knabe, der der Anstrengung 
froh, um die wichtigsten augenblicklichsten Ehrgeizlaunen zu befriedigen, 
das herrlichste Gut, das er hat, die Gesundheit, leichtsinnig zu Markte 
bringt, ein Gut, das er nie wieder gewinnt, wenn es verloren. Es müsste 
schon eine beständige Ueberwachung des Einzelnen vorhanden sein, wollte 
man das Radfahren für dieses Alter als unbedenklich bezeichnen. Da diese 
aber nur in den seltensten Fällen möglich, so ist es besser, vom Radeln ab- 
zurathen, damit von den viel vorteilhafteren Uebungen der Jugend: 
Turnen, Schwimmen und Laufspiele im Freien, keine Zeit gekürzt werde. 
In Frage könnte höchstens der Schulbesuch zu Rad bei dazu geeigneten 
Wohnungs- und Wegeverhältnissen kommen, weil durch diese Möglichkeit 
für oben genannte Uebungen Zeit gewonnen werden kann, und dieser 
Schulbesuch bei Ernst und gutem Willen von Eltern und Lehrern zu über¬ 
wachen ist. 

Für die nächste Altersstufe, das Alter der Entwickelung, kommen 
ausser diesen Momenten noch andere hinzu. Während des gesteigerten 
Längenwachsthums und der Weiterentwickelung der Geschlechtsorgane ist 
der Körper ja gegen feindliche Einflüsse besonders wenig widerstandsfähig. 
Es scheint die in dieser Zeit wenig gute Versorgung bestimmter Organe mit 
Blut zu Gunsten anderer es zu verschulden, dass erstere Organe, unter 
ihnen Herz und Lunge, dem Eintritt chronischer Krankheiten besonders 
ausgesetzt sind. Schonung, Ruhe, gute Pflege und Nahrung, das sind die 
Mittel, welche wir prophylaktisch dem Eintritt dieser Schädigungen ent¬ 
gegensetzen. Im Allgemeinen sind sie ja nicht im Radfahren enthalten, im 
Gegentheill Es wird also eine strenge UeberwachuDg stattfinden müssen, 
soll das Radfahren hier nicht schädigen. Auch die Thatsache, dass mit dem 
oft sehr schnell in die Länge sich entwickelnden Körper die Lunge, der 
Brustumfang nicht gleichen Schritt hält, ist bei der hervorragenden Rolle, 
welche den Brustorganen beim Radfahren zukommt, sehr wohl zu beachten. 
Erst wenn diese Periode des Wachsthums überschritten, wenn der Habitus 
der Mannbarkeit, wenn genügende Brustmaasse vorhanden sind, ist das 
Radfahren in bestimmten, noch festzusetzenden Grenzen ohne Bedenken, 
und bleibt es, bis im höheren Alter die Arteriosclerose zur Vorsicht mahnt. 

Einen geringeren Einfluss als das Alter hat in Wirklichkeit die Ge¬ 
schlechtszugehörigkeit der radfahrenden Person, wennschon diese Frage von 
Laien weit häufiger discutirt wird, als die Altersfrage. 

Drei Hauptursachen bedingen, dass das Radfahren von Frauen und 
Mädchen weniger betrieben wird als von Männern. 

Die erste Ursache ist die mangelnde Zeit, denn die Frau der arbei¬ 
tenden Stände betheiligt sich bei uns am Erwerben, sie führt den Haushalt, 
die heranwachsende Tochter hilft dabei, sobald sie die Schule verlassen hat. 
Gesellige Verpflichtungen, Besuche, Kaffeegesellschaften, Concert- und Theater¬ 
genüsse kommen in den besser gestellten Kreisen hinzu. 

Die zweite Ursache sind Vorurtheile: Der Reitsitz, der zum Radfahren 
nöthig, gilt als unschicklich und schädlich. 

Die dritte Ursache ist die Kleidung, welche zum Radfahren sehr un¬ 
geeignet ist. 

Ganz zweifellos lässt sich die sociale Stellung der Frau, welche sie 
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nöthigt, einen grossen Tbeil des Tages dem Miterwerben, dem Haushalt- 
führen zu widmen, nicht ändern, sofern sich nicht die socialen Verhältnisse 
ändern. Wir müssen daher diese Thatsache als gegeben annehmen, aber 
gerade in ihr liegt ein Grund, der Frauenwelt das Badfahren mehr als bis¬ 
her zu empfehlen. Fast alle Thätigkeiten der Frau und des Mädchens 
werden im Hause geleistet, das Wirthschaftsführen, das Reinigen, das 
Kochen, die Handarbeiten oder andere directe Erwerbsthätigkeiten als der 
Dienst einer Verkäuferin, Coratoristin, Telephonistin, Billetausgeberin, Schnei¬ 
derin, Lehrerin, Krankenpflegerin. Da ist es um so wichtiger, daraufzu 
sinnen, dass die Zeit der Erholung im Freien zugebracht werde: dass Er¬ 
ledigung gesellschaftlicher Verpflichtungen, Besuche von Tanz, Concert, 
Theatern, Clavierspielen und Romanlesen dieses Ziel nicht erreichen, ist 
klar; das Spazierengehen, Spiele im Freien und vor Allem das Radfahren 
sind geeignete Erholungsmittel. Letzteres hat noch vor den beiden anderen 
grosse Vortheile, denn es lässt bei möglichst geringem Zeitverluste die Rad¬ 
fahrerin bald den Erholungsort erreichen, bringt sie schnell aus dem Getriebe 
und Getümmel der Stadt, bedingt eine sehr zuträgliche, leichte, stetige 
körperliche Anstrengung und führt dabei dem Auge immer neue Eindrücke 
der wechselnden Umgebung zu. Also gerade weil die Frau unserer Tage 
wenig Zeit hat zur Erholung, soll sie radeln. 

Ferner hindern am Radfahren bestimmte Vorurtheile. Man meint, dass 
das Radfahren einen schädigenden Einfluss auf die weiblichen Genitalien 
ausübe, indem durch den Sitz auf dem Sattel die Lage der Gebärmutter 
beeinflusst werde. Man nimmt nämlich an, dass erstens durch die Be¬ 
wegungen der Ileop8oa8 eine Reizung der Ovarien entstehe, und dass zweitens 
Entzündungszustände und Lagerungsveränderungen des Uterus entstehen 
können. Weiterhin aber sieht man im Reitsitz eine Unschicklichkeit, indem 
man ihn für geeignet hält, Reizung der äusseren Genitalien bis zur Onanie 
hervorzurufen. Diese Einwendungen sind aber durch genaue Beobachtungen 
und deren Resultate, wie 1896 Theilhaber zeigte, entkräftet worden. Man 
hat im Gegentheil bemerkt, dass Zustände, wie Amenorrhoe, Dysmenorrhoe, 
leichte Katarrhe der Scheide und der Cervix, leichte Flexionen und Ver¬ 
sionen des Uterus günstig durch Radfahren beeinflusst werden, ähnlich wie 
z. B. durch die Thure Brandt’sche Massage. Ferner hat Dikinson ex¬ 
perimentell bewiesen, dass bei gutem Sattel überhaupt keine Berührung 
desselben mit den Labien resp. Reizung stattfinde. Die Berührung der 
Psoas mit den Ovarien erfolgt ja auch beim Gehen und ist also wohl beim 
Radfahren ebenso unschädlich als beim Gehen, hingegen wird bei Hyperämie 
der Ovarien, z. B. durch Stauung im Gebiete der Vena cava, bei engem 
Corset oder schlechtem, vorübergebeugtem Sitz diese Reizung sehr wohl 
statthaben können. Es bestehen nur bei der Menstruation, bei Gravidität 
und in den ersten zwei Monaten nach der Entbindung Contraindicationeo 
für das Radeln. An und für sich ist also das Radfahren der Frau ebenso 
nützlich wie dem Manne. 

Im Wesentlichen liegen die Schwierigkeiten in der Kleidung der Frauen. 
Diese ist für das Radfahren besonders ungünstig. Sie bedingt den schweren 
Aufsitz von der Seite, bei dem das Rad nicht durch Schieben, sondern durch 
Treten in den Lauf versetzt werden muss, eine, wie wir später Behen wer- 
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den, grosse mechanische Arbeit. Sie bedingt eine sehr viel Luftwiderstand 
gebende Fläche durch den weiten Rock, in dessen Falten sich der Gegen¬ 
wind fängt, statt abzugleiten, sie erfordert also eine sehr grosse, mechanische 
Energie. Sie bedingt einen Bau des Rahmens, der kostspieliger, weniger 
fest und schwerer ist als beim Herrenrade. Sie bedingt auch durch das 
Bewegen des Rockes, beiläufig erwähnt, dass das Radfahren der Frauen 
wenig graziös aussieht, durch die hierbei recht hässliche Faltenentwickelung 
der Röcke. 

Diese ersteren sind alles recht schwerwiegende Momente, welche be¬ 
wirken, dass das Radfahren der Fraaen durch geringere Geschwindigkeiten 
and kürzere Dauer das sonst zu hohe Maass von Arbeitsforderung herab¬ 
setzen muss, sofern die Frauen sich des Rockes als Kleidungsstück bedienen. 
Ein hosenartiges Kleidungsstück hingegen würde alle diese Einschränkungen 
anfheben. 

Auf die Art der Kleidung des Radlers erübrigt es überhaupt näher 
einzugehen, bevor ich mich zu weiteren Fragen wende, denn die Kleidung 
beeinflusst das Befinden des Radfahrers sehr wesentlich. Zwei Factoren 
hat sie sich anzupassen, einmal dem Wetter und Klima, andererseits den 
beim Radfahren gesteigerten Bewegungen und Ausdünstungen. Den Be¬ 
wegungen entsprechend müssen vor Allem die Beine frei sein von weiten, 
nmherhängenden Kleidungsstücken, damit solche nicht in das Getriebe der 
Kette und Pedale verwickelt werden. Andererseits ist es nöthig, die Knöchel, 
namentlich die inneren, vor leicht vorkommenden Stössen gegen die Pedale 
za beschützen. Am besten trägt diesen Forderungen eine Kleidung Rech¬ 
nung, welche aus Hosen bis zum Knie, hohen Strümpfen und ledernen 
Schnürschuhen bis über die Knöchel besteht. Diese Kleidung ist die am 
denkbar wenigsten Luftwiderstand schaffende, sie kann durch Wahl des 
Strumpfgarns sich jedem Temperaturgrade anpassen, verhindert in keiner 
Weise die Ausdunstung der Haut, welch letztere noch befördert werden 
kann, indem man die Hose mit seitlich zuknöpf baren Schützen versieht. 
Die gewöhnlich getragene lange Hose muss durch Klammern au die Knöchel 
eng angeschürzt werden, sonst fängt sie sich im Getriebe. Diese Schürzung 
mit Gamaschen zu bewirken, ist noch unvorteilhafter, weil diese um Fuss- 
gelenk und an der Wade die Ausdünstung hindern und die Stelle, welche 
der Erwärmung am meisten bedarf, den Mittelfuss und die Zehen, freilassen. 

Als Unterkleidung empfiehlt sich aufsaugendes poröses Gewebe, dem 
individuellen Wärmebedürfniss angepasst, als Leinen, Baumwolle oder Wolle; 
als Oberkleid desgleichen poröses, aufsaugefähiges Zeug in anliegender, zu¬ 
knöpf barer Form ohne Einsatz appretrirten Futters, ohne herunterhängende 
Schösse, also Joppe oder Blousenform. Als Kopfbedeckung ist im Sommer 
eine leichte, seidene oder strohgeflochtene, im Winter eine wollene Mütze 
vorzuzieheu, welche vorn und hinten mit Schirmen versehen, den Ablauf 
des Regenwassere in geeigneter Weise bewirkt und somit bei Regen den 
Nacken trocken und bei Hitze beschattet hält. 

Unser Klima ist bekanntlich nur in den Sommermonaten, von Mitte 
Juni bis Mitte August, und in den Wintermonaten, November bis Januar, 
ein solches, dass es am Tage vom Morgen zu Mittag und vom Mittag zum 
Abend in der Temperatur weniger differirt. In den Monaten Februar bis 
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Mai, sowie September und October treten tagsüber sehr schroffe Temperatur¬ 
schwankungen ein. Für diese Fälle ist es zweckmässig, dass der Radfahrer 
mit einer geeigneten Verstärkung seiner Kleidung (etwa Weste mit oder 
ohne Aermel) ausgerüstet ist, welche er beim Sinken der Temperatur an¬ 
zieht. Auch einUmhang wird das Gleiche leisten. Ungeeignet sind Gummi¬ 
stoffe und sonstige unporöse Stoffe, denn diese bewirken Stauung der Aus¬ 
dünstung. Ein Schnitt, der pelerinenartig den ganzen Körper umgiebt, ist 
dessgleichen ungeeignet, denn er verhindert die Ausdünstung und fängt zu 
viel Wind. Geeignet sind solche, welche aus porösem, wasserdichtem, aber 

nicht wassersaugendem Stoffe sind, 
z. B. Loden mit zuknöpfbaren Schlitzen, 
um die Wärme zu reguliren, und welche 
leicht ans Rad festgeschnallt werden 
können, wie der beifolgend abgebildete 
nach Dr. Breyger. 

Betrachten wir nun die Momente, 
welche das Radeln beeinflussen und we¬ 
der im Rade noch im Radfahrer begrün¬ 
det sind, sondern von äusseren, dazu¬ 
tretenden Factoren abhängen. 

Zu den schon erwähnten Vortheilen 
des Radeins, dass es nämlich in der 
freien Luft geübt wird und dass es die 
Respirationstiefe günstig beeinflusst und 
den Stoffwechsel befördert, kommen 
folgende: 

Es braucht bei dieser Uebung nicht wie beim Turnen, Schwimmen 
eigens dazu Zeit verwendet zu werden, sondern in der betreffenden Zeit kann 
eine bestimmte, auch sonst nöthige und nutzbringende Arbeit, z. B. der 
Weg von und zur Arbeitsstätte, geleistet werden, ein Factor, der in unseren, 
die Zeit des Einzelnen aufs äusserste in Anspruch nehmenden Verhältnissen 
vor Allem schwer wiegt. Auch ist der Radfahrer nicht wie der Zimmer¬ 
gymnastiker dem abstumpfenden Einflüsse der immer gleichen Umgebung 
ausgesetzt, vielmehr ziehen an seinem Auge in schnellem Zuge immer neue 
Bilder und Eindrücke vorbei und üben einen anregenden, erfrischenden 
Eindruck auf seine Geistesthätigkeit aus. Dieser Factor kommt vor Allem 
bei denen in Frage, welche in ihrer Zeiteinteilung nicht beschränkt, das 
Rad nicht zu Geschäftszwecken, sondern zur Erholung und Unterhaltung 
oder zur Gesundheitsförderung benutzen. Sehr weite Kreise sind ferner 
dem Radfahren zugänglich gemacht dadurch, dass es als „Sport“, als die 
Mode distinguirter Leute galt, Kreise, die aus dem umgekehrten Grunde 
sich gegen das Turnen kühl verhalten, welches ja nicht als Sport von Eng¬ 
land herüber kam, sondern im Volke entstand. 

Dass ein solches Vorurteil gegen das Turnen sehr zu Unrecht besteht, 
sei hier desshalb erwähnt und ausgeführt, damit daraus die hygienische 
Wertschätzung des Radfahrens nach oben hin um so deutlicher abgegrenzt 
werde. Physiologisch betrachtet ist und bleibt das deutsche Turnen die 
vollkommenste Uebung und Schulung unseres Körpers im Gegensatz zu den 
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meist von England überkommenen einseitigen Sportsübungen, zu denen, wie 
gesagt, das Radeln gehört, denn beim Turnen werden methodisch alle 
Muskelgruppen geübt, Gang, Haltung und Athmung auf das geeignetste 
beeinflusst, bei anderen sportsmässigen Uebungen ist diese Allseitigkeit zu 
Termis8en. 

Das Radeln ist jedoch wegen seiner Zugehörigkeit zum Sport, ferner 
wegen des Umstandes, dass dazu ein bestimmtes „Sportcostüm“ getragen 
resp. zur Schau getragen wird, sehr in Aufnahme gekommen, weil es eben 
der menschlichen Eitelkeit, der Mode, Rechnung trägt. Dabei ist dieser 
n Sport u einer der billigen, er erfordert nicht solche Kosten als das Reiten, 
das Jagen, das Rudern iu guten Rennbooten. 

Weit mehr als an diesem, das Radfahren der gut situirten Klassen 
begünstigenden Moment hat der Hygieniker aber ein Interesse am Radeln 
und seiner möglichsten Ausdehnung, insofern es eines der vornehmsten 
Ziele der Hygiene verwirklichen hilft, nämlich es zu ermöglichen, dass der 
Arbeiter, entfernt vom Fabrikorte, von den im Stadtbezirke bestehenden 
ungünstigen Wohnungsbedingungen in einer Wohnung wohnt, die die Ver¬ 
hältnisse des Landlebens möglichst zum Ausdrucke bringt. Als solche bedarf 
sie natürlich vor Allem einer grösseren Grundfläche und wird räumlich eben 
weit vom Centrum der Stadt, wo Grund und Boden theuer, abgerückt sein 
müssen. 

Die Grundbedingung für dieses erstrebenswerthe Ziel ist eine leichte* 
billige und schnelle Verbindung der Werkstatt und der Arbeiterwohnung. 
Diese drei Eigenschaften, jedenfalls aber die beiden letzten, kann man dem 
Rade ganz zweifellos zugestehen, es hat noch den oben festgestellten Vortheil 
der anregenden Bewegung in freier Luft. Da es aber jedenfalls als eine 
Arbeit, eine kraftaufwandfördernde Thätigkeit zu betrachten ist, so kommt 
es als hygienisch empfehlenswerthes Beförderungsmittel zum Arbeitsfelde 
nur für solche in Betracht, deren Arbeit nicht viel körperliche Anstrengung 
erfordert, z. B. für Schreiber, Verkäufer, Buchführer, Aufseher, Schalter¬ 
beamte würde es empfehlenswerth sein zu radeln, nicht für hart arbeitende 
Steinsetzer, Hafenleute, Erdarbeiter. 

Betreffs der Billigkeit ist vergleichsweise Folgendes festzustellen. Bei 
einer Entfernung von z. B. 10 km kostet die Fahrt eines Arbeiters auf der 
Staat8bahn, welche per Kilometer und Woche im Arbeiterzug 6 Pf. fordert, 
32 Mk. 50 Pf. im Jahre. Die Fahrt auf den Strassenbahnen stellt sich für 
jede einzelne Linie in Hamburg auf 80 bis 100 Mk., die Fahrt mit Dampfern 
daselbst 50 Mk. das Jahr; hierbei kommen Entfernungen von 4 bis 10 km in 
Betracht. Ein Rad zu halten, kostet, wie oben ausgeführt, jährlich 50 Mk. 
Sofern also der Arbeitsort mit Staatseisenbahn zu erreichen und der Fahrer 
ein Arbeiter ist, wird die Staatsbahn billiger sein. Wer jedoch seiner Stellung 
halber nicht den Arbeiterzug, die IV. Klasse der Eisenbahn, benutzen kann, 
wird mit einem Rade billiger wegkommen, als mit modernen Transport¬ 
mitteln. 

Andererseits sind auch wieder die an der Eisenbahn gelegenen Vororte 
grosser Städte in ihren Wohnungs- und Lebensbedingungen weniger wohl¬ 
feil, während mit dem Rade auch andere billigere Vororte als Wohnung 
benutzt werden können. 
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Diesen dem Fahren vortheilhaften Momenten stehen recht zahlreiche, 
den Vortheil compensirebde entgegen. 

Zunächst ist die Abhängigkeit vom Wetter sehr gewichtig. Beim 
Regen bedarf der Radfahrer eines guten, theueren Mantels, oder er bedarf 
nach der Fahrt trockener Wäsche, Schuhe und Anzug zum Wechseln, denn 
er kann keinen Schirm benutzen und er muss das von Regenwasser nnd 
Strassenschmutz bespritzte Rad sofort nach der Fahrt gründlichst reinigen, 
putzen und ölen, sonst rostet es. Das sind alles Bedingungen, die wohl 
der Reiche erfüllen kann, nicht aber der Beschäftigte und der Arme. Der 
vom Regen benetzte Weg ist entweder durchweicht, dann kann man über¬ 
haupt nicht radfahren, oder es ist ein harter Weg, z. B. Pflaster, Asphalt, 
dann rutscht das Rad bei jeder Bewegung, und das Fahren wird zu einem 
schwierigen und gefährlichen Balanciren. 

Schneefall macht das Radeln unmöglich, trockene Kälte erleichtert es, 
da dann der Weg überall schön hart ist, es kühlen dann aber die Fasse 
auf den kalten Pedalen und wegen Druck auf den blutzuführenden Sohlen¬ 
adern schnell ab. Ausserdem bedingt die auf die Haut einwirkende Kälte 
mehr Herzarbeit und also Pulserhöhung. 

Der schlimmste Feind des Radlers ist der Gegenwind. Genau wie mH 
der wachsenden Schnelligkeit der Luftwiderstand und also die Arbeits¬ 
leistung des Radlers quadratisch wächst, so wächst sie auch quadratisch 
mit der Stärke des Gegenwindes. 

Bei stärkerem Gegenwinde ist also das Radfahren unmöglich, bei 
schwächerem sehr schwer. 

Wieder ist hier der wohlhabende Radfahrer in bedeutendem Vortheil: 
er wird sich die Strecken, die er spazierenfahren will, nach dem Winde aas¬ 
suchen, wird zurück wieder andere Fahrgelegenheit benutzen können, oder 
wird auch das Radfahren ganz lassen. Wer aber das Rad als „Geschäfts- 
rad“ benutzt, kann dies nicht, sondern hat durch vermehrte Krafterzeugung 
den Widerstand etwaigen Gegenwindes zu brechen. Die verschiedene Ge¬ 
staltung des Weges bedingt verschiedene Reibung und als solche verschiedene 
Kraftentwickelung. Die beste Bahn ist Holzpflaster, Asphalt, gutes Stein¬ 
pflaster und festgetretener Fussweg. Schlechter ist ein leicht sandiger 
Weg, schlechtes Steinpflaster; ganz mühsam ist tiefer Sand, erweichter Lehm¬ 
boden zu überwinden. Diese letzteren Hindernisse werden im Allgemeinen 
das Radfahren auch ganz unmöglich machen. Sie treten indessen nicht dem 
Stadtfahrer, sondern dem das Land Befahrenden entgegen. 

Der abschüssige Weg ist eine starke Erleichterung des Fahrens. Bei 
hohen Graden des Gefälles macht er das Fahren zur Lebensgefahr, da das 
einmal in grosse Geschwindigkeit gekommene Rad nicht mehr gebremst und 
nicht gelenkt» werden kann. Dabei kommt es durch Wirkung der Centri* 
fugalkraft zu der Erscheinung, dass die zu schnell rotirenden Pedale den 
Fuss des Radfahrers wegschleudern, es ist dann unmöglich, bei anhaltender 
Geschwindigkeit den Fuss wieder aufs Pedal zu setzen, „das Rad gebt 
durch“, lautet der Kunstausdruck. Der aufsteigende Weg ist für Radfahrer 
eine enorme Schwierigkeit, ganz besonders für die Radfahrer, welche Ge¬ 
wichtslasten mit transportiren, dann bedingen schon Steigungen von wenig 
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Procent die Unmöglichkeit des Radfahrens; es muss dann abgesessen und 
geschoben werden. 

Wir sehen, dass die durch Wetter, Weg und Wind bedingte Schwierig¬ 
keit des Radeins vor Allem den uuvermögenden, den angestellten Radfahrer, 
den Geschäftsradfahrer betreffen, dass sie sich so häufen können und oft 
häufen werden, dass das Radfahren unmöglich wird. 

Zu einer Quelle vieler Missstände werden die Vortheile, welche das 
Radfahren bietet, sobald man sich ihrer in übertriebener Weise bedient. 
Das geringe Ermüdungsgefühl, die Fähigkeit, das in sehr schnellen Lauf 
gesetzte Rad durch verhältnissmässig leichte Antriebe in dieser Schnelligkeit 
erhalten zu können, resp. diese noch zu verstärken, was z. B. nicht beim 
Gehen, Laufen, Schwimmen der Fall ist, fordern zu Uebertreibungen heraus. 

Auch das Radfahren als Sport betrieben, wobei die Leistungen gegen ein¬ 
ander gewerthet werden, führt zu gleichen Uebertreibungen. Die hygienisch 
als normal geltende, nicht zu übertreibende Geschwindigkeit von vier 
Minuten den Kilometer wird als viel zu gering, als verächtlich angesehen; 
man will „Recorde“, d. h. besonders vortheilhafte Schnelligkeitsleistungen 
aufweisen, und so wird mit Missachtung der Vernunft, der Erfahrung, der 
ärztlichen Warnung mit Stolz auf vermeintliche Leistungsfähigkeit in den 
unersetzlichen Schatz eines gesunden Körpers hineingewüstet, dessen herr¬ 
liche Fähigkeit, Missstände lange compensiren zu können, über das schon 
bestehende Vorhandensein irreparabler Störungen hinwegtäuscht. 

Wenn endlich eine fühlbare Schwäche und Rückgang der früheren 
Leistungen eintritt, dann ist es zu spät, dann ist, wie wir sahen, meist schon 
das Herz dilatirt, die Niere in ihrem Gewebe zum Theil entartet. 

Der auf Lohn angestellte Radfahrer ist durch die einschlagenden Ver¬ 
hältnisse besonders der Gefahr der Uebertreibung und Ueberanstrengung 
ausgesetzt. Er ist nicht in der Lage, über das Material des Rades zu dis- 
poniren, es ist nicht sein Eigenthum, und während der, der für.sich selbst 
ein Rad kauft, das möglichst leicht laufende, wenn auch theuere, wählen 
wird oder kann, so wird für den Lohnverkehr oft das billigste gewählt, 
obgleich es vielleicht schon abgenutzt ist. Beim Dreiradfahren verschlägt 
das noch viel mehr als beim Zweiradfabren, die Summen sind zu different 
(250 Mk. ein schlechtes gegen 450 bis 500 Mk. ein gutes) und die Minder¬ 
wertigkeit des Materiales ist bei Weitem fühlbarer. Ebenso sind die aus 
der Abnutzung entstehenden Schwierigkeiten bedeutend grössere für den 
Geschäftsfahrer; er hat nicht Zeit, sein Rad zu pflegen, er hat auch kein 
Interesse daran, es ist nicht sein Eigenthum, er wird es nicht für seinen 
Nachfolger putzen und schonen. Auch der Besitzer des Geschäftsrades merkt 
dessen schwereren Gang, dessen Abnutzung nicht am eigenen Körper. So 
liegen auch hier die Verhältnisse erschwerend, ganz besonders wieder beim 
Dreiradfahrer, dessen Rad, weil schwer belastet, unverhältnissmässig schnell 
abnutzt. 

Beim Arbeiter, der sich zum Erleichtern seines Weges noch und vom 
Werklocal ein Rad kauft, werden ähnliche Verhältnisse vorliegen. Er kauft 
zunächst ein billiges und altes Rad, ein Rad, dessen Rabmengefüge durch 
Bruch gelockert und Schienung erschwert, dessen Lager und Kugeln aus¬ 
geleiert, event. gar verloren sind, dessen Speichen verrostet und brüchig, 
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dessen Reifen abgenutzt sind. Ein solches Rad fahren, heisst eine ganz 
andere Arbeit leisten, als ein normales zu fahren. Weiter hat der Arbeiter nicht 
Zeit, sein Rad gehörig zu besorgen, er wird der Schwierigkeit des Weges, 
des Wetters nicht aus weichen, sich selbst auch nicht nach denselben pflegen 
und ins Gleichgewicht bringen können. Auch für ihn liegen im Radfahren 
eine Menge Gefahren, welche der gut Situirte leicht ausschaltet. 

Alles in Allem betrachtet, ist es immer die Ueberanstrengung des 
Fahrers, welche aus den Schwierigkeiten resultirt, und in Vermeidung der 
Ueberanstrengung des Fahrers, seines Herzens und seiner sonstigen Organe 
liegt gerade das Ziel, welches hygienisch zu erreichen ist. 

Um die Grenzen der normalen menschlichen F&higkeit zu radeln einer¬ 
seits und der mit Schädigung verbundenen Uebertreibung des Radeins anderer¬ 
seits zu kennen, wäre es erwünscht, die Eraftleistungen des menschlichen 
Körpers beim Radeln ziffernmässig berechnen zu können. Eine solche Be¬ 
rechnung ist nun sehr wohl möglich und auch bereits zweimal versucht 
worden. 

Die beiden Forscher, die sich dieses Ziel steckten, waren der Stabsarzt 
Sehrwald und der Physiolog Zuntz. 

Sehrwald theilte die Arbeit eines Radfahrers in fünf einzelne Compo- 
nenten: 

1. Zur Ueberwindung der Reibung (im Radmechanismus); 

2. zur Ueberwindung von Steigung; 

3. zur Ueberwindung von Trägheit; 

4. zur Ueberwindung von Luftwiderstand, resp. 

5. zur Ueberwindung von Gegenwind. 

Diese berechnet er mechanisch in Meterkilogramm. 

Meterkilogramm ist ja die Maasseinheit, deren sich der Physiker, der 
Mechaniker bedient, um Arbeitsleistungen zu messen, es stellt das Maass 
einer Kraft dar, welche nöthig ist, um 1 kg Gewicht auf 1 m Höhe zu heben. 

Offenbar hat Sehrwald bei seiner Aufstellung eine Arbeit übersehen: 
die Ueberwindung der Reibung im Körperinnern bei der Muskelarbeit. 
Diese ist aber auch überhaupt nicht mechanisch zu berechnen. 

Zuntz beschreitet einen anderen Weg, er stützt sich auf die Arbeit 
seines Vaters, welcher ermittelte, dass bei der beobachteten Arbeit eines 
Hundes eine Vermehrung der normalen Ausscheidung von Kohlensäure und 
eine Vermehrung des Bedarfes an Sauerstoff eintritt. Beides misst er mit 
geeignetem Apparat und schliesst aus dem Sauerstoffverbrauch auf die ge¬ 
leistete Arbeit. Dabei berechnet er zunächst die umgesetzten Calorien aus 
dem Sauerstoffverbrauch, er rechnet diese dann in Meterkilogramm um, 
von denen ein bestimmter Theil die mechanisch wirkende Summe Meter¬ 
kilogramm darstellt. 

Es berechnet nun Zuntz auf einen Kilometer Weges die Energie von 
2881, 2949 oder 3674 mkg, je nachdem eine Geschwindigkeit von 2*5, 4 
oder 6 m pro Secunde eingehalten wird, also bei 


2*5 m. 2881 mkg, 

4 „. 2949 „ 

6 „. 3674 „ 
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Zuntz nimmt nämlich drei verschiedene Geschwindigkeiten als Grund¬ 
lage seiner Berechnungen: 

die I. Geschwindigkeit ist in der Stunde 8*9 km, 

77 1^* 77 77 77 77 77 1 ^ 0 77 

» III. , „ - 7 , 21*3 „ 

(die Zahl der Meter in der Secunde siehe vorher). Er berechnet auch, um 

zu controliren, die Arbeit eines Fussgängers. Derselbe hat neben anderen 
Geschwindigkeiten die Geschwindigkeit von 6 km in der Stunde. 

Es braucht nun ein Radfahrer bei der 

I. Geschwindigkeit auf 1 km . . . . 2881 mkg, 

H. „ „ 1 „ . • . . 2949 „ 

III. * 77 1 » • • • • 3674 „ 

und ein Fussgänger 

77 1 77 • * ’ * 6ß 8 7 77 

Demnach braucht ein Fussgänger, um einen Kilometer zu gehen, un¬ 
gefähr das Doppelte mehr an Energie, als ein Radfahrer zur halben Strecke 
an Energie gebraucht. 

Diese Werthe sind jedoch so durchaus nicht vergleichbar. 

Es braucht nämlich der Fussgänger zum Aufbringen dieser Energie 
10 Minuten, denn er geht den Kilometer in 10 Minuten. Der schnellste der 
Radfahrer bringt seine 3674, also über die Hälfte Meterkilogramm, in 
2*8 Minuten auf, also etwa in der Viertelzeit. 

Um dies genauer festzustellen, müssen dieWerthe nicht auf eine Weg¬ 
einheit, sondern auf eine Zeiteinheit gebracht werden. Ich nehme dazu die 
Minute und stelle zunächst fest, dass der Kilometer gefahren wird bei Ge¬ 
schwindigkeit I in 6*7 Minuten, II in 4 Minuten, III in 2*8 Minuten (der 
Fussgänger thut das in 10 Minuten), dass ferner der Radfahrer bei der 
Geschwindigkeit I in der Minute . . . 148*30 m, 

■ II * ,, n ... 250*00 „ 

„ III „ „ „ ... 354*89 „ zurücklegt, 

der Fussgänger. 100*00 „ „ 

In der Minute leistet nun aber ein Radfahrer der 

Geschwindigkeit I. 430 mkg, 

» II. 737 „ 

77 HI .13H „ 

der Fussgänger. 668*7 „ 

Also erzeugt ein Radfahrer, der den Kilometer in 2*8 Minuten fährt, 
in jeder Minute das Doppelte an Energie, was ein strammer Fussgänger 
leistet. Hingegen braucht ein Radfahrer, der nur in 6*7 Minuten den Kilo¬ 
meter fährt, nicht die Energie des allerdings sehr schnell gehenden Fuss- 
gängers. Man hat berechnet, was ein Arbeiter an Meterkilogramm am 
Tage leistet. Er leistet 316000 bis 420000 mkg auf 8 Stünden vertheilt. 
Es sind das in der Stunde 52 500 mkg und in der Minute 875 mkg. Letz¬ 
terer Werth ist noch etwas grösser als der für den mittleren Radfahrer 
(737mkg), wobei zu beachten ist, dass ein Radfahrer gemeint ist, der auf 
ebener, bedeckter Holzbahn, also ohne Widerstand fahrt. 

Um einen Vergleich zu ermöglichen, berechne ich nun, welche Leistung 
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ein Fahrer thun muss, um 420000 mkg pro Tag zu leisten, da ergiebt sich, 
dass er bei 

146 km, 

140 „ 

114 * 

pro Tag zurücklegen muss, der Fussgänger hingegen 52km Weg. Wäh¬ 
rend aber der langsamste Fahrer dazu 16 Stunden 20 Minuten beuöthigt, 
braucht der mittlere 9 Stunden 20 Minuten und der beste 5 Stunden und 
36 Minuten. Der Fussgänger hingegen 8 Stunden und 40 Minuten. 

Mau sieht, die Fahrer in I und II und der Fussgänger überanstrengen 
sich nicht, wohl aber der Fahrer Nr. III, denn er macht die Tagesarbeit, 
statt in 8 Standen, in 5 Stunden und 36 Minuten. 

Man würde sich also zusammenfassend äussern. Es ist durchaus'mög¬ 
lich und nicht überanstrengend, wenn ein Radfahrer bei seinen Touren 9 
bis 10 Stunden lang die Geschwindigkeit II oder in 4 Minuten 1 km einhält. 
Er wird sie aber bei schlechtem Wege oder Wetterverhältnissen massigen 
müssen. Wenn ein kräftiger, geübter und gewöhnter Radfahrer in diesem 
Tempo 9*3 Stunden täglich fährt oder 140km macht, so hat er, voraus¬ 
gesetzt, dass er keine weitere Arbeit leistet, eine allerdings nicht leichte, 
aber durchaus nicht übermässige Tagesarbeit gethan. Der Radfahrer, der 
schneller fährt, beginnt damit eine Arbeit, die seinen Körper übermässig 
anstrengt. Diese Ueberanstrengung liegt sehr nahe, da jeder schnelle Rad¬ 
fahrer, der je in 5 bis 6 Stunden das Tagespensum von 114 km fuhr, sich 
leicht wird hinreissen lassen, noch eine gleiche Tour an demselben Tage zu 
machen. Zeit dazu hat er jedenfalls und dass es möglich ist, zeigt Fol¬ 
gendes : 

Der Record bis 1897, das heisst die beste Leistung für 300 km, ist in 
11 Stunden 18 Minuten und 32 Secunden gefahren, der Radfahrer fuhr 
hierbei den Kilometer in 2*26 Minuten (gegen 2*8 Minuten der III. Ge¬ 
schwindigkeit bei Zuntz). Das ist eine Tagesleistung von ungefähr 
1 200000 mkg, also fast die dreifache eines normalen angestrengten Arbeiters. 

Um zu zeigen, wie sehr bei kurzem Radfahren die Leistung steigen 
kann, diene folgendes Beispiel: 

Der Stundenrecord in der Bahn ohne Schrittmacher stand 1899 38*222 km, 
das sind 192*082 mkg Leistung pro Stunde gegen 52*500 mkg Stunden Lei¬ 
stung eines normalen Menschen bei starker Arbeit. 

Ich gehe jetzt dazu über, zu berechnen, wie hoch sich die Leistungen 
auf Dreirad in Meterkilogramm stellen. Dieses ist an und für sich weder 
aus Sehrwald noch aus Zuntz zu ersehen, es ist aber sehr wohl zu be¬ 
rechnen, denn beide haben die einzelnen Factoren, Bergauffahren und 
Bremsen, Luftwiderstand und Gegenwind, Belastung und Reibung zu iso- 
liren und zu messen versucht. 

Das Dreirad bringt erstens mehr Gewicht, zweitens mehr Reibung, 
drittens mehr luftbrechende Fläche. Ich berechne diese einzeln. 

Das Zweirad, welches Zuntz gebrauchte, wog 15 kg, Zuntz’ eigenes 
Gewicht war 71 kg, es waren also 86 kg Last vorhanden. Dreiräder, welche 
ich sah und wiegen liess, wogen im Durchschnitt 35 kg, die Kästen 15 kg* 


Geschwindigkeit I 

„ II 

» III 
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Ich nehme also ein solches von 50 kg an und denke es mir mit 25*5 
= 51 Pfd. belastet und von einem Fahrer von 75 kg gefahren. 

Es wiege also: 


Dreirad . 
Fahrer 
Kasten 
Last . . 


35*0 kg, 
75*0 „ 
15*0 „ 
25*5 „ 


Sa. . . . 150*5 kg. 

Zuntz berechnet, dass bei einem Mehrgewicht von 7*5 Proc. die Zahl 
der erforderlichen Meterkilogramm um 5 Proc. steige, also bei der hier vor¬ 
handenen Steigerung des Gewichtes von 86 auf 150*5 kg, also um 75 Proc., 
um 50 Proc. Meterkilogramm. 

Der Zweiradfahrer braucht pro Meter 2*881 mkg resp. 2*949 mkg. 
Der Dreiradfahrer aber 4*321 mkg resp. 4*423 mkg. 

Nun kommt aber noch weiter der Zuschlag für die Mehrreibung dazu. 
Sehrwald, welcher sich bei seinen Versuchen sowohl eines Zweirades als 
eines Dreirades bediente, hat durch Gewichtzug festgestellt, dass beim Zwei¬ 
rade ein constanter Coefficient, nämlich 766 des Badgewichtes, die Beibung 
überwindet, beim Dreirade aber Vs 5 i er ist also l /* > grösser. Also es muss 
der Werth von Vs ^ er Energie des Zweiradfahrers ermittelt werden und zu- 
addirt oder der Werth berechnet werden von 

4*321 v 6 4*423 X 6 

--- re8 p. --- 

Das ergiebt 5*185 und 5*308. 

Es bedarf also bei Berücksichtigung von Mehrbelastung und Mehr¬ 
reibung der Dreiradfahrer, um 1 m mit Geschwindigkeit 1 zurückzulegen, 
5*185 mkg und bei Geschwindigkeit II 5*308 mkg. 

Die Vergrösserung der luftdurchschneidenden Fläche in ihrer Ein¬ 
wirkung auf die erforderliche Energie des Badfahrers isolirt zu berechnen, ge¬ 
lang Zuntz durch Anbringung eines Segels hinter dem Radfahrer und 
Messung des dazu benöthigten Mehrverbrauchs an Calorien. 

Er hatte dabei eine Fläche von insgesammt 1*225 qm zu Grunde 
gelegt. Beim Dreirad kommt in Betracht an luftschneidender Fläche: 
0*614 qm für den Fahrer und Maschine, 

0*540 qm für den Kasten, 

0*070 qm für zwei Flächen der Seitenräder, 
also etwa derselbe Werth, den Zuntz zu Grunde legte. 

Zuntz fand nun auf lm Weg bei Geschwindigkeit I 0*881 mkg und 
bei Geschwindigkeit II 1*569 mkg mehr Energie nöthig als ohne Schirm. 

Diese beiden Werthe zu 5*185 resp. 5*308 mkg addirt, ergeben 
auf 1 m Weg 6*066 mkg für I. Geschwindigkeit und 6*877 mkg für II. 
Geschwindigkeit. Das ergiebt für Geschwindigkeit I auf 1 km 6066 mkg 
und auf eine Stunde (in der ja 8*9 km gefahren werden) 8*9 X 6066 
= 53087*4 mkg gegen 52 500, welche der Arbeiter bei starker Arbeit auf¬ 
bringen würde. 

Hingegen bringt dieser Fahrer in der Minute 899*8 mkg auf, also rund 
900 mkg gegen 430*737 und 1311 mkg, welche der Zweiradfahrer bei den 
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verschiedenen Geschwindigkeiten anfbringt, und 875 mkg f welche der normale 
Arbeiter in der Minute leistet. 

Es ist also wohl möglich, bei gutem Weg, Wind und Wetter von einem 
starken Manne ein Dreirad mit obiger Belastung von circa 25 kg fahren za 
lassen bei einer Geschwindigkeit von etwa 7 Minuten auf den Kilometer, 
namentlich wenn derselbe häufig Erholungspausen hat. Es wird derselbe als 
Maximal-Tagesleistung keinesfalls über 7*4 Stunden radfahren dürfen and 
nur 8*9 km die Stunde. 

Für einen jungen, unausgebildeten Mann dürfte solche Anforderung 
immer eine Ueberanstrengung sein. Nehmen wir nun aber die Geschwindig¬ 
keit II von 4 Minuten auf den Kilometer, so ergiebt sich, dass das Fahren 
eines Kilometers auf beschriebenem Dreirad 687*7 mkg erfordert. Da der 
Fahrer dazu 4 Minuten braucht, so leistet er in einer Minute 1719mkg 
gegen 429*737 und 1311 mkg des Zweiradfahrers, 668*7 des Fussgängers und 
875 des Arbeiters. Er wird also, um 15 km zu fahren, 103115 mkg 
brauchen, also in 4 Stunden die Leistung eines Normalarbeiters bei 
8 Stunden Arbeit gethan haben. Nach dieser Rechnung wäre das eine An¬ 
forderung, die das zu stellende Maass bei Weitem überschreitet. Eb ist also 
als fehlerhaft anzusehen, wenn Dreiradfahrer schneller als I. Geschwindig¬ 
keit 1 km in 6*7 Minuten fahren; desshalb ist auch nur die geringste Ueber- 
setzung bei dem Dreiradfahrer am Platze, z. B. 54 Zoll. 

Wenn man auf oben geschilderte Weise nun vergleichshalber berechnet, 
wie viel Meterkilogramm nöthig sind zur Beförderung eines oben geschilderten 
Dreirades zum Menschentransport mit Schirm, so findet man, dass dazu, bei 
einer Geschwindigkeit von 8*9 km pro Stunde, in einer Stunde 86117 
und in einer Minute 1433*6 mkg aufzubringen sind, gegen 875 mkg, welche 
ein Normalarbeiter und 429*737 oder 1311 mkg, welche ein Radfahrer in der 
Minute aufbringt. 

Also auch bei langsamster Fahrt und besten Wegverhältnissen wird 
das Normalarbeitsmaass des Menschen um das Doppelte fast überschritten. 

Nachdem so die Gesammtleistungen auf Zweirad und Dreirad in Meter¬ 
kilogramm berechnet sind, sollen noch an Hand der Zuntz*sehen und Sehr¬ 
wal d’sehen Versuche die einzelnen Factoren, welche das Radfahren beein¬ 
flussen , in Meterkilogramm bewerthet werden. 

Nach den Zusammenstellungen Sehrwald’s, der sie ja einzeln be¬ 
rechnet, habe ich sie schon oben genannt. 

Es ist zunächst der Factor zu bestimmen, welcher nöthig ist, die 
reine Arbeit (ohne die anderen Factoren) zu leisten. Von ihm fand Sehr¬ 
wald, wie ich schon oben erwähnte, dass er in Meterkilogramm gleich der 
Gesammtlast mal den Weg ist, multiplicirt mit einem constanten Coeffi- 
cienten, der beim Zweirad V 66 , beim Dreirad Vss beträgt. 

Durch das Fahren bergauf wird ausser dieser Grundarbeit noch eine 
Mehrarbeit erfordert. Bezeichnet man eine Steigung, bei der 1 m Höhe auf 
100 m Weg gewonnen wird, als 1 Proc. und eine solche, bei der z. B. 7m 
Höhe gewonnen werden, als 7 Proc., so ist der Zuwachs an Meterkilogramm Arbeit 
diesen Procenten, dem Weg und dem Gewicht des Rades, direct proportional 
Dies ist gemäss den Gesetzen der Physik der Fall, in der Praxis findet sich 
aber noch eine Steigerung der Mehrarbeit anscheinend dadurch bedingt, 
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dass an der ansteigenden Lauffläche das Gefährt Reibung findet, die es auf 
ebener nicht hat. Es wächst, wenn man diese Steigerung mit einbezieht, die 
Mehrarbeit bei 1 Proc. Wegsteigung nicht nur um Vioo» sondern von x / 88 , 
also bei z. B. 7 Proc. Wegsteigung von 7 / 88 . 

Es ergiebt sich bei Vergleichung der gefundenen Werthe, dass schon 
eine Steigung von 1 Proc. die Arbeit verdoppelt, eine solche von 10 Proc. sie ver¬ 
achtfacht und zeigt dies, dass das Rad zum Ueber winden von stärkeren Höhen 
ungeeignet ist. Dass also wohl bei Geschwindigkeit I es möglich ist, ohne 
wesentliche Uebersteigung der Arbeitskraft eine Steigung von 1 Proc. 
anhaltend zu leisten, aber nicht bei Geschwindigkeit II oder äuf belastetem 
Dreirad. 

Um die Arbeit kennen zu lernen, welche zur Ueberwindung der dem stehen¬ 
den Rade innewohnenden Trägheit nöthig ist, muss man erst einmal die leben¬ 
dige Kraft kennen, welche einem Rade von z. B. 100 kg Gewicht bei einer 
Schnelligkeit von z. B. 4 m in der Secunde (II. Geschw.) innewohnt. Diese 


100.4 2 

ist = —— — mkg, wobei g, die bekannte Beschleunigung durch die Schwer- 

2 g 

kraft, etwa 10 ist. Das wären 80 mkg. Diese 80 mkg müssen also, wenn 
das Rad steht, erst gewonnen werden. 

Die 80mkg müssen ebenso stets aufgebracht werden, wenn die Fahrt 
unterbrochen ist. 

Bei der III. Geschwindigkeit von 6 m pro Secunde würde das bei 


10002 JQ 00 

einem Rad von (Fahrer und Rad gerechnet) 100 kg Last 2 ~io^ a * 80 —§— 


= 180 mkg sein. 

Ein Mann, der also in einer Stunde zehnmal absteigt, leistet in dieser 
Stunde 800 resp. 1800 mkg mehr, als wenn er nicht abstiege. 

Was den Luftwiderstand betrifft, so stellt derselbe genau denselben 
Factor dar wie der Gegenwind, vorausgesetzt, dass der Gegenwind dieselbe 
Schnelligkeit hat wie der Fahrer. 

Es ist für die Berechnung gleich, ob ein Fahrer mit V Geschwindig¬ 
keit das ruhende Luftmeer durchschneidet oder ob gegen den Fahrer, 
wenn er in Ruhe gedacht ist, ein Gegenwind von V Geschwindigkeit 
&n8teht. 

Bei Berechnung dieser Factoren kommt die Erfahrung in Betracht, dass 
auf 1 qm ein Wind von V Schnelligkeit einen Druck von l / 8 V 2 \tg ausübt. 
Der menschliche Körper mit Rad bietet etwa 1 / 2 qm Fläche, auf ihn wird 
der Wind also Vie^ 2 Druck ausüben. Nehmen wir die Geschwindigkeit I, 


so ist v = 2*5, also auf 1 m 1 / l8 


2*5 2 = 


6*25 

16 


oder 0*4 mkg auf 1 km 


400 mkg Mehrarbeit für den Luftwiderstand erforderlich. Bei der Ge- 

1.42 

schwindigkeit II ist dahingegen = 1 mkg oder 1000 mkg auf 1km 

l-o 


erforderlich und bei der III. Geschwindigkeit 


1 . 6 » 

"ÜT 


36 

16 


= 2*25 mkg oder 


auf 1 km 2250 mkg. Fährt aber ein Fahrer gar 17 m in der Secunde 
(dies geschah bei Aufstellung des Records für 1000 m in 70 Secunden), 
dann bedarf es 18062 mkg allein zur Ueberwindung des Luftwiderstandes. 


Vierteljahrsschrift fttr Geiundheitspflege, 1901. 
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Die grosse Erschwerung durch den Luftwiderstand fühlt jeder Fahrer. 
Je schneller er fahrt, desto mehr verkleinert er seine Vorderfläche und legt 
sich nach vorn, desshalb haben Frauen in Frauenkleidung, welche viel Luft 
fangt, eine viel grössere Arbeit als Männer bei gleicher Fahrt, und sollte es 
für Frauen als Regel gelten, durch langsame Fahrt diesen Einfluss zu in- 
hibiren. Der Rennfahrer sucht das zu thun, indem er vor sich als Schritt¬ 
macher Radfahrer fahren lässt, von denen mehrere auf einem Rade sitzen, 
z. B. ein Triplet, d. b. ein Rad mit drei Radfahrern hinter einander und wo 
möglich einem Segel. Diese drei Radfahrer fahren mit leichter Mühe für 
sich schneller * als der einzelne Radfahrer auf dem Zweirad und nehmen ihm 
das Brechen des Luftwiderstandes ab, sofern er nur dicht dahinter bleibt 

Es bedarf nunmehr einer Prüfung dieser theoretischen Rechnungs¬ 
ergebnisse daraufhin, ob sie in der Praxis sich haltbar erweisen. Dabei 
handelt es sich zunächst darum, zu erfahren, ob dem menschlichen Körper 
diese theoretisch als möglich bezeichneten Leistungen wirklich nicht 
schaden. 

Um das zu erweisen, beobachtete ich fünf Radfahrer vor und nach von 
mir genau bestimmten Touren in Bezug auf ihre Puls- und Respirations¬ 
frequenz, sowie auf eventuelle acute Herzdilatation und Albuminurie. Es 
waren zwei junge, gesunde Männer von 19 Jahren, sowie drei erwachsene 
Aerzte von 24, 36 und 38 Jahren, welche 72 Touren auf dem Zweirade und 
24 Touren auf dem Dreirade fuhren. Dieselben liess ich zunächst mit Zwei¬ 
rad bestimmte nur bekannte Wegstrecken unter vorgeschriebener Ge¬ 
schwindigkeit bei verschiedenen Wetter- und Wegverhältnissen durchlaufen, 
ferner aber auch unter Belastung und vorgeschriebenem häufigem Absitzen. 
Dabei zeigte sich zunächst, dass Touren, welche bei guten Weg-, Wetter¬ 
und Windverhältnissen mit einer Geschwindigkeit von 6 bis 8 Minuten der 
Kilometer gefahren wurden, die Respiration gar nicht und den Puls nur 
bei den jugendlichen Radlern auf 80 bis 90 erhöhten. 

Touren unter gleichen Verhältnissen mit der Geschwindigkeit von 
4 Minuten gefahren, steigern den Puls der jugendlichen auf 90 bis 110, 
der erwachsenen auf 80 bis 90, die Respiration aber gar nicht. Eine wesent¬ 
liche Steigerung der Respiration auf 30 tritt nur bei Gegenwind ein. 

Treten an den Fahrer von Seiten des Windes, des Wetters oder des 
Weges Erschwerungen heran, so steigt bei den jugendlichen der Puls bis 
zu 140, bei den älteren weniger hoch. Häufiges Absitzen (20 bis 30 mal 
auf 5 bis 6 km) ergiebt sehr hohe Pulsfrequenz, 140 bis 150, ebenso 
gesteigerte Schnelligkeit der Athmung. 

Eine Belastung des Zweirades mit 25 kg wirkt jedoch bei sonst guten 
Verhältnissen nicht erhöhend auf den Puls. 

Herzdilatationen wurden auf dem Zweirade nicht beobachtet, wohl aber 
bei einem älteren Radfahrer nach einem erhöhten Alkoholgenuss am Abend 
vorher schneller und unregelmässiger Puls. 

Auf Dreirad fuhren nur die jugendlichen Fahrer und schon das un¬ 
belastete Dreirad erhöhte den Puls derselben auf 130 bis 150, die Respira¬ 
tion auf 28 bis 32, es wurde dabei nur mit Geschwindigkeit von 6 bis 
7 Minuten der Kilometer und nur 3 Touren von 3 Kilometer gefahren. 

Die Belastung von 25 kg veränderte diese Resultate nur unwesentlich 
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bei dem einen Fahrer, bei dem anderen trat jedoch schon dann eine Ver¬ 
schiebung des Herzspitzenstosses nach aussen ein. 

Wurde die Geschwindigkeit mit dem so belasteten Dreirad auf 4 1 / 2 Min. 
gesteigert, oder wird in der geringen Geschwindigkeit, aber mit 50 kg Last 
gefahren, so trat stets, schon nach 3 km, Verschiebung des Herz¬ 
spitzenstosses auf, auch bei dem stärkeren Fahrer und hier vor Allem nach 
unten, dabei Pulse von 140 bis 160. 

Die Einschaltung einer geringeren Uebersetzung zeigte in jedem Falle, 
dass der Puls um 20 bis 30 Schläge weniger nach oben ging. 

Albuminurie habe ich nie beobachtet, die Versuche waren aber auch 
wegen der Verantwortung den Fahrern gegenüber nur in geringsten Maassen 
gehalten. 

Es wurden also im Allgemeinen die Resultate der vorhergegangenen 
Betrachtungen bestätigt und die neue Erfahrung gewonnen, dass jugend¬ 
liche Individuen auf die Anforderung an das Radeln stärker reagiren als 
Erwachsene. 

Es wird nun zu erörtern sein, ob der Staat ein gesundheitspolizei¬ 
liches Interesse an der Beachtung resp. Ueberwachung des Radfahrens hat. 

Ein hierher gehöriges Moment: nämlich, dass im Zweirad ein hygienisch 
wohlthätiges Verkehrs- und Bewegungsmittel zu erblicken sei, habe ich 
schon begründet, denn ich wies nach, dass für städtische Arbeiter, die auf 
dem Lande wohnen wollen, für Angestellte und Beamte mit einer Thätig- 
keit, die vorwiegend im Zimmer, am Schalter, am Schreibpult geübt wird, 
für Erholungs- und Bewegungsbedürftige überhaupt und besonders für das 
weibliche Geschlecht unter heutigen Verhältnissen das Radeln nützlich sei. 

Zahlreiche Dienstzweige des Staates und der Communen benöthigen 
zwecks grösserer Leistungsfähigkeit das Radfahren: der Zolldienst, die 
Reichspost, der Wegebau, die Feuerwehr, das Militär. Es muss im Interesse 
des Staates sein, wenn sich diesen Dienstzweigen ein Personal zur Ver¬ 
fügung stellt, welches zum Radfahren bereits Lust und Geschick, zum Um¬ 
gehen mit der Maschine Routine und Interesse mitbringt. Nur hinweisen 
kann ich auf den hervorragenden Nutzen, der im Kriegsfall der Armee aus 
der Benutzung der Radfahrer zum Etappendienst erwächst. Dieser das 
kämpfende Heer mit seinen Magazinen und Krankenpflegeanstalten unter 
Benutzung vorhandener Chausseen verbindende Dienst absorbirt dann nicht 
mehr die in der Front so nöthigen Pferde und Reiter. 

Im hygienischen Interesse seiner Schutzbefohlenen und im Interesse 
des eigenen Dienstes erscheint somit eine das Radfahren fördernde Ueber¬ 
wachung für den Staat angebracht. 

Dessgleichen wird aber auch ein mässigender und hemmender Einfluss 
auf das Radeln im Staatsinteresse liegen. 

Nur den Wenigsten sind die Grenzen bekannt, wo das Radfahren zu 
schaden beginnt. Dem Gros der Radfahrer erscheinen diese Grenzleistungen 
zu gering. Der Schaden selbst macht sich am Körper erst bemerkbar, wenn 
er länger bestanden, wenn lebenswichtige Organe, wie Herz, Lunge und 
Niere, dauernd geschädigt sind, wenn es zu spät ist. 

Der Bevölkerung8theil, der sich dem Radfahren widmet, ist durch Rüstig- 
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keit und Gesundheit ausgezeichnet, denn nur solche betreiben diesen Sport, und 
wenn dieser Theil der Bevölkerung, der durch Pflege von körperlichen Uebungen 
berufen ist, den Bestand noch intacter Volksgesundheit zu wahren und 
fortzuerben, geschädigt wird, dann ist damit eine fundamentale Beeinträch¬ 
tigung unseres Volkswohlstandes gegeben. 

Besonders zu Schädigung durchs Radeln geneigt ist der jugendliche 
Organismus, er ist noch wenig widerstandsfähig, und die Neigung des 
jugendlichen Alters zu Excessen und die Gelegenheit, welche das Rad¬ 
fahren dazu bietet, machen es diesem Alter um so gefährlicher. 

Turnen, Schwimmen, Ballspielen, diese viel zuträglicheren Jugend¬ 
übungen dürften durch das Radfahren nicht beschränkt werden. Dass die 
männliche Jugend, welche das kostbare Material zur tauglichen Heeres¬ 
ergänzung liefern soll, nicht die Urtheilslosigkeit und in dem Uebermuth 
ihres Alters sich durch Radeln ihre edelsten Organe ruiniren, diese Sorge 
zu tragen, ist sicher im Interesse des Staates. 

Da fernerhin der Staat durch Schaffung der Alters- und Invaliditäts¬ 
versicherung es übernommen hat, für die durch Alter und Invalidität un¬ 
tauglich zur Arbeit gewordenen Angestellten zu sorgen, so wird es sein 
directer Nutzen sein, wenn er rechtzeitig darauf sieht, dass nicht durch 
unzuträgliches Radfahren viele Elemente der Bevölkerung vorzeitig 
„Invaliden“ werden. 

Viele Radfahrer treiben das Radfahren ja auch im fremden Lohn; ich 
habe erwähnt, wie gerade diese Thatsache besondere Missstände mit sich 
bringt, z. B. zu grosse Aufgaben, schlechtes Material an Rädern, mangelnde 
Pflege des Rades und des Radlers, Beschäftigung zu junger Elemente. Ohne 
Zweifel hat hier nach Analogie der Gewerbe- und Arbeiterschutzgesetzgebung 
der Staat eine recht dringliche Pflicht nachträglich zu erfüllen und dieser 
Klasse Arbeiter nachträglich auch den Schutz des Gesetzes zu gewähren, 
der ihnen ebenso wie jedem anderen Arbeiter gebührt. Dass der Staat den 
im öffentlichen Dienst angestellten radfahrenden Beamten und Arbeitern, 
ferner den in Ausübung ihrer Dienstpflicht radelnden Soldaten gegenüber 
die Pflicht hat, sich genau über die Leistungsfähigkeit derselben zu in- 
formiren und danach die Dienstinstructionen festzustellen, ist klarliegend. 
Allerdings besteht dabei nicht bei allen diesen Diensten die gleiche Indication 
zu einem gleichen Maasse. 

So werden beim Heer, wo im Ernstfälle ohne jede Rüoksicht auf Ge¬ 
sundheitsbeschädigung die höchste Leistung verlangt werden muss, und wo 
die Uebungen im Frieden ein möglichst genaues Bild der Wirklichkeit geben 
sollen, sehr viel höhere Anforderungen gestellt werden müssen, aber anderer¬ 
seits eine um so genauere Auswahl gesunder Fahrer, eine möglichst sach- 
gemässe gute Pflege nach und vor der Leistung, und eine um so pedantischere 
Beobachtung eventueller Folgen statthaben müssen und können. 

Von der Ueberwachung der Berufsrennfahrer könnte nach Analogie 
der Gircusartisten abgesehen werden, es sind ihrer zu wenig; weit wichtiger 
halte ich die Ueberwachung der sogenannten Herrenfahrer, jener zahlreichen 
jungen Leute in den besten Jünglingsjahren, die, den Radfahrclubs angehörig, 
zum Unterschied von Berufsfahrern, in Rennen sich zeigen, welche nicht 
um Geld, sondern um Ehrenpreise und meist auf Landstrassen über weite 
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Distancen gefahren werden. Hier kann ein erheblicher Theil Gesundheit 
gerettet werden, namentlich soweit es sich um halberwachsene junge Leute 
handelt. 

Ich komme nun auf das Dreiradfahren. Nur das Lastdreirad interessirt 
uns hier, und dieses stellt ganz besondere Anforderungen an Fahrer und 
Rad, an ersteren derart, dass es nur in ganz bestimmten Einschränkungen 
möglich ist, diese Beschäftigung auszuüben, ohne sich zu überanstrengen 
und zu schädigen. 

Das Dreiradfahren findet fast immer im fremden Lohn statt und zwar 
für die Detailwaarengeschäfte der Grossstädte. Es bringt dieser Zusammen¬ 
hang aber eine Häufung von Schädlichkeiten mit. Mühevoller Auf- und 
Abstieg, schwere Gesammtlast, viel Luftwiderstand, häufige Unterbrechung 
der Tour, verbunden mit Verlust an treibender Kraft und Nothwendigkeit, 
diese beim Ingangsetzen neu zu beschaffen, häufig nothwendiges schwieriges 
Ausbiegen, unzulängliche Pflege und mangelhafte Kleidung des Fahrers, 
schlechtes Material und Vernachlässigung des Rades, vermehrter und ver¬ 
schärfter Einfluss der schlechten Wetter-, Wind- und Wegverhältnisse. 
Es stellt also ganz besondere Anforderungen. Da fernerhin unerwachsene 
Menschen benutzt werden, so wird die Schädigung eine viel intensiver 
wirkende sein, als beim Zweirad. Es sind also Gründe genug, gerade 
diesen Zweig des Radeins auf das Strengste zu überwachen und hier im 
Interesse des Wohles der Arbeiter und nach Analogie der Gewerbeschutz¬ 
gesetzgebung einzuschreiten. 

Man wird nun fragen, ist die beim Zweirad und Dreirad in Frage 
kommende Bevölkerungszahl so gross, dass ein staatliches Interesse besteht, 
dieselbe zu überwachen?' Gezählt werden bisher die Zweiräder in keinem 
deutschen Staate. Nur wenige deutsche Staaten besteuern das Zweirad, 
darunter Hessen, und dort erfuhr ich Folgendes: Dort waren am 1. Juli 
1899 1072083 Köpfe Bevölkerung und etwa 34000 Radfahrer, das sind 
3*1 Proc. Nach der ethnographischen Karte entspricht die Bevölkerungsdichte 
Hessens durchaus der mittleren Deutschlands. Es ist also wohl geeignet, 
den Schluss zu machen, dass auch in Deutschland auf 100 Köpfe 3*1 Rad¬ 
fahrer entfallen, also auf die 52 Millionen, die Deutschland besitzt, 1612000 
Radfahrer. 

Aus der Thätigkeit als Radfahrer ist nun auch zu schliessen, dass 
dieser Procentsatz der Bevölkerung qualitativ eine Auslese darstellt an ge¬ 
sundheitlich bevorzugten, im besten Alter stehenden und mit bester Willens¬ 
energie ausgerüsteten Menschen. Selbstredend hat der Staat ein vitales 
Interesse, einem so grossen Bruchtheil der gesundheitlich besonders hoch¬ 
stehenden Bevölkerung sein Augenmerk zuzuwenden. 

Des Weiteren ergab eine Anfrage an das Polizeipräsidium zu Berlin die 
Antwort, dass im Jahre 1898 etwa 60000 Radfahrer in Berlin, damals 
1805119 Einwohner, also 3*3 Proc. der Bevölkerungszahl, zähle. Am 17. Sept. 
1899 habe Berlin 1822991 Köpfe und 72 277 Radfahrer gezählt, das sind 
3*9 Proc. der Bevölkerung. 

Das würde also ergeben, dass der radfahrende Bevölkerungstheil nicht 
nur schritthaltend mit der Bevölkerungszunahme sich vermehrt, sondern um 
über V 2 Procent in einem Jahre derselben vorauseilt. 
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Eine ähnliche Steigerung der Radfahrer zeigt der Staat Bremen und 
zwar von 4*3 Proc. auf 6 Proc. im Jahre 1898 biß 1899. 

Es scheint in Bremen sehr verbreitete Sitte, dass Damen radfahren 
und die Anlage ausgedehnter und zweckmässiger Radfahrwege zu diesen 
höheren Zahlen Veranlassung geben. 

Jedenfalls kann man behaupten, dass das Radfahren der Bevölkerung 
nicht nur ein hohes, sondern auch ein wachsendes Interesse des Staates zu 
beanspruchen hat. 

Es gelang Verf. nicht, festzustellen, wie viele Radfahrer wohl in fremdem 
Dienst radfahren, es ist hierüber keine Statistik, so erwünscht sie wäre, 
vorhanden. Doch stellte mir die Reichspost ihr Material zur Verfügung, aus 
dem hervorging, dass dort am Ende 1899 883 Zweiräder und 232 Dreiräder 
eingestellt waren und auf jedes etwa drei radfahrende Beamte kamen, also 
3345 allein von der Post. 

Im deutschen Heere giebt es 648 Bataillone Fusstruppen und Train, je 
vier Compagnien, sind 2736 Compagnien. Ausserdem 572 Batterien 
leichte, 38 Batterien schwere Artillerie, 482 Escadronen Reiter, also im 
Ganzen 3828 Truppentheile mit wenigstens einem Radfahrer. Das würden 
mit denen der Post 7173 Radfahrer sein, welche wenigstens im Ganzen 
staatlich beschäftigt werden. 

Ist diese Zahl auch zu niedrig gegriffen, da sich zahlreiche Communal- 
dienßte, z. B. Feuerwehr, Sanitätspflege, Wegebauaufsicht, welche mit Rädern 
ausgerüstet sind, der Schätzung entziehen, so zeigt sie jedenfalls, dass im 
Interesse dieser Zahl Beamten und Soldaten der Staat jedenfalls ein Interesse 
an der Ueberwachung hat. 

Die Dreiräder der Geschäfte betreffend, konnte ich nur von einer Stadt 
eine Zahl ermitteln. In Hamburg, wo diese Vehikel als Lastfuhrwerke gelten 
und angemeldet werden müssen, waren laut Mittheilung der Polizeibehörde 
am 31. August 1899 111 Dreiräder gemeldet, also etwa 150 im Jahre auf 
675351 Einwohnerbestand giebt das 0*22 pro Mille oder 2*2 pro 10000. 

Berechnet man diesen Satz für die grossstädtische Bevölkerung Deutsch¬ 
lands, denn nur in der Grossstadt giebts Lastdreiräder, so erhält man 
Folgendes: Die Bevölkerung der Grossstädte Deutschlands, d. h. solche über 
30000 Einwohner, beträgt 9222000 Kopf in 57 Städten. Dies würden also 
bei 2*2 pro 10000 2029 Geschäftsdreiräder sein, die in Deutschland benutzt 
werden. Die Zahl der Fahrer ist ja viel grösser, da sie wechseln. 

Vergleicht man aber den Berliner Strassen verkehr mit dem Hamburger, 
so sieht man sofort, dass das Dreirad in Berlin bei weitem häufiger zu 
sehen ist, als in Hamburg; der Grund liegt offenbar in dem Asphaltpflaster, 
welches Berlin überall, Hamburg nur vereinzelt hat und welches den Drei¬ 
radverkehr sehr erleichtert. Die Zahl, welche diese Verschiedenheit aus¬ 
drückt, konnte ich aber leider nicht erlangen, da Berlin diese Räder nicht 
zählt. Jedenfalls aber ist die oben genannte Zahl 2029 eine viel zu geringe 
und man kann ermessen, dass der Staat ein Interesse hat, diese immerhin 
erhebliche Anzahl Arbeiter vor Berufsschädigungen zu schützen. 

Es ist mir unmöglich gewesen, zu erfahren, wie viele Fahrer von Ge¬ 
schäftsdreirädern unter 20 Jahr waren. Jedenfalls waren es über ein 
Drittel. 
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Die jungen Leute machten aUe, die alteren vielfach einen sehr an¬ 
gestrengten Eindruck, und von den betreffenden Firmeninhabern, soweit 
sich selbige zur Auskunft herbeiliessen, wurde mir gesagt, dass junge Leute 
es nicht lange aushielten, dass es sich auch desshalb nicht empfehle, solche 
zu beschäftigen, sie erlernten in der kurzen Zeit kaum die gute Behandlung 
des Dreirades, und solches würde dann bei öfterem Wechsel der Fahrer bald 
verderben. Das sind alles Momente, welche zeigen, dass ein eventuelles 
energisches Eingreifen des Staates im prohibitiven Sinne auch nicht gegen 
das wirkliche Geschäftsinteresse sein würde. 

Ich schliesse damit die aus meinen Erkundigungen sich ergebenden 
Feststellungen und erachte, dass aus denselben hervorgehe: 

Der Staat hat ein grosses Interesse an Ueberwachung des Radelns und 
speciell Ueberwachung und Beschränkung des Fahrens angestellter junger 
Leute auf Geschäftsrädern. 

Es wird sich nun um den Weg handeln, den der Staat einzuschlagen 
hat, um das Radeln zu überwachen. 

Da man im Allgemeinen dem Privatmann weder das Radfahren unter¬ 
sagen, noch das übertriebene Schnellfahren controliren kann, so ist es nur 
möglich, den Weg der Belehrung zu ergreifen. Aehnlich, wie man es z. B. 
in öffentlichen Badeanstalten sieht, müssten an öffentlichen Plätzen, Ver¬ 
gnügungslocalen, Wartesälen, Radfahrbahnen Belehrungen aushängen, welche 
über den zweifellosen Nutzen eines gemässigten Radfahrens und anderer¬ 
seits über den zweifellosen Schaden der Uebertreibung auf klären. 

Dabei würde Folgendes zu berücksichtigen sein: Es ist für beide Ge¬ 
schlechter gesund, mässig schnell und mässig oft zu radeln. Die noch im 
Bereiche des gesundheitlich zuträglichen Maasses liegende Grenze der Fahr¬ 
geschwindigkeit bildet für Männer die Fahrzeit von vier Minuten auf 
1 km, für Frauen von fünf Minuten. Für Kinder ist es besser, wenn 
sie nicht radfahren, sondern turnen, schwimmen, balispielen. Für Halb¬ 
erwachsene entstehen besonders leicht Gefahren. Die Haltung des Rad¬ 
fahrers sei eine aufrechte, er athme nur durch die Nase, beachte seinen 
Puls zuweilen und breche bei beobachteter zu grosser Pulsschnelligkeit (über 
90) die Tour ab. Es empfiehlt sich, einen Arzt zu fragen, ehe man über¬ 
haupt ein Rad anschafft. Nur gute Räder in gut gepflegtem Zustande, nur 
beste Gummireifen, stramm aufgepumpt, sind zweckmässig. Beim Rad¬ 
fahren ist nicht zu rauchen, das Bier-, Wein- und Schnapstrinken in den 
Pausen ist schädlich. Eine geeignete anliegende Kleidung und ein gut con- 
struirter Radfahrmantel ist vortheilhaft. 

Derartige Belehrungen werden vielleicht oft von den Radfahrern in 
den Wind geschlagen werden, aber nicht verfehlen, auf Eltern und 
Erzieher einen nachhaltigen Eindruck zu machen und deren maassgebenden 
Einfluss in richtige Wege zu leiten. Gerade diese Kreise sind den Radfahrern 
ja ganz fremd, so weit sie nicht radeln und werden eine Aufklärung sehr 
willkommen heissen. 

Viel wird aber der Staat auch durch geeignete Behandlung auf dem 
Wege der öffentlichen Verwaltung erreichen. Folgende Gesichtspunkte 
kommen dabei in Frage: 


. Digitized by LaOOQle 



440 


Dr. med. Proelss, 


Es ist zu erstreben, dass bei den statistischen Erhebungen auch die 
Zahl der Räder besonders ermittelt werde. Es dürfte sich das mehr ver¬ 
lohnen, als z. B. Zählung des Hausgeflügels; denn nur so wird der Hygieniker, 
der Sanitätsbeamte ermessen können, welchen Factor im Verkehrsleben das 
Rad darstellt. 

Es ist für gute Radfahrwege zu sorgen, denn schon jetzt sieht man anf 
Landstrassen mehr Radler als Fussgänger. In der Umgebung der Gress¬ 
städte, in Badeorten, besuchten Sommerfrischen, ist es am zweckmässigsten, 
den Radfahrern geeignete Wege zur speciellen Verfügung zu stellen und 
sie auf deren Benutzung anzuweisen, sonst empfiehlt es sich, die Fusswege, 
wo es angeht, den Fahrern zur Verfügung zu stellen, und das Wegeunter- 
haltungspersonal darauf aufmerksam zu machen, welche Schädigungen dem 
Radfahrer aus scharfen, harten Gegenständen erwachsen: als Dornen, Nägel, 
Nadeln, Scherben, damit diese stets beseitigt werden, speciell die beim 
Scheeren von Dornhecken abfallenden Zweige unschädlich gemacht werden 
und Neuanpflanzungen von Dornhecken längs der Landstrassen verboten 
werden. 

Die öffentlichen Fahrbahnen und Velodromen sind feiner Beaufsichtigung 
zu unterziehen in der Richtung, ob sie zweckmässig und staubfrei sind. 

In Etagenhäusern, in öffentlichen Gebäuden, Bahnhöfen, Postanstalten 
sind im Parterre sichere Fahrradständer anzubringen, damit Radfahrenden 
es ermöglicht wird, ihr Geschäft zu erledigen, ohne das Rad in die Stock¬ 
werke zu tragen. 

Es werden in Anerkennung des Umstandes, dass das Rad ein zweifel¬ 
los nützliches und sehr häufig gebrauchtes Verkehrsmittel ist, die Be¬ 
schränkungen, welche demselben vielfach noch im Wege stehen, aufzuhe¬ 
ben sein. 

Das schon jetzt bestehende Recht, die Verkehrsbedingungen auf öffent¬ 
lichen Wegen zu treffen, kann zu folgenden Bestimmungen* von sanitärem 
Nutzen ausgebildet werden: 

1. Allzu schnelles Fahren ist zu bestrafen, soweit solches festgestellt 
werden kann; 2. das Rauchen von Tabak auf dem Rade ist zu verbieten; 

3. die Räder müssen mit Bremsvorrichtung und Schmutzblechen versehen sein; 

4. die Lenkstangengriffe dürfen nicht unter der Ebene des Sattels zu stehen 
kommen; 5. die Uebertragung ist so zu regeln, dass sie für Herren nicht 
über 75, für Damen nicht über 65, für Dreiräder nicht über 50 ist; 6. Wett¬ 
fahrten auf öffentlichen Strassen sind zu verbieten. 

In den öffentlichen Schulen ist den Schülern unter 15 Jahren das 
Radfahren zu verbieten, über 15 Jahr von einem schulärztlichen Attest 
abhängig zu machen; Schüler, welche radfahren, sind keineswegs vom 
Turnen zu dispensiren. 

Es wird Sorge zu tragen sein, dass Arbeitern die Möglichkeit gewährt 
werde, sich neue solide Räder zu einem Zahlungsmodus zu verschaffen, der 
das Einkommen des Arbeiters berücksichtigt. 

Des Weiteren können in Ermangelung geeigneter Gesetzgebung die¬ 
jenigen staatlichen und communalen Behörden, welche Radfahrer beschäftigen, 
den gleichen Privatunternehmungen mit mustergültigem Beispiele vorangehen. 
Es wäre dies das Heer, die Post, der Wegebau, die Feuerwehr. 
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In Frage würde kommen Anschaffung guter Räder, gute Instandhaltung 
derselben (so beschäftigt das Telegraphenpostamt in Hamburg zur Instand¬ 
haltung von einem Dreirade und von 10 Telegramm dienstzweirädern einen 
eigenen Unterbeamten), Instruction über geeignete Fahrschnelligkeit, Be¬ 
schaffung von gut functionirenden Radfahrkleidern und Mänteln, Instand¬ 
haltung eines Zimmers zum Umziehen, Untersuchung der Radfahrer auf Ge¬ 
sicht, Gehör, Brustorgane und Entwickelung, Festsetzung einer Minimal¬ 
altersgrenze von 17 Jahren. 

Für die im fremden Lohn radfahrenden Zweiradfahrer wäre eine ge¬ 
eignete Ergänzung des Gewerbegesetzes zu wünschen. Diese hätte dieselbe 
Forderung auszusprechen, welche ich soeben für die Staatsdienste ausführte. 

Anlangend die Beschäftigung von erwachsenen, wie speciell von jugend¬ 
lichen Arbeitern zum Fahren mit Geschäftsdreirädern, ist eine sofortige 
Regelung im Sinne des Gewerbegesetzes nöthig, welche Folgendes umfasst: 

1. Die Verwendung von Personen unter 20 Jahren zum Dreirad¬ 
fahren ist verboten. 

2. Der Fahrer ist von dazu angestellten Aerzten vor Verwendung 
auf Kosten des Arbeitgebers oder einer Krankenkasse zu untersuchen 
und ist in dem Zeugniss speciell der Zustand von Lunge, Herz, 
Niere, Brustkorb, Puls, Musculatur und Sinnesorgane positiv aus¬ 
zusprechen, dessgleichen die Brustumfänge bei Einathmung und Aus- 
athmung zahlenmässig in Centimetern anzugeben. Als Mindest- 
maa8s ist zu verlangen, dass der mittlere Brustumfang die halbe 
Körperlänge erreiche. Es ist anzugeben, ob der Untersuchte im 
letzten Halbjahr länger erkrankt gewesen ist. Nur wenn dieses 
Zeugniss günstige Umstände feststellt, ist die Fähigkeit zum Drei¬ 
radfahren als erwiesen anzusehen. 

3. Vor Einstellung ist das Rad einer Untersuchung auf seine 
Tauglichkeit durch eine polizeiliche sachverständige Person zu 
unterziehen und nach befundener Tauglichkeit mit einer Nummer 
oder sonstigem Zeichen zu versehen, durch welche das Rad zum Ge¬ 
brauche legitimirt wird. 

4. Das Rad muss eine Uebersetzung von nicht über 50 englischen 
Zoll haben. Die Tretkurbel muss über 18 cm lang sein. Die Griffe 
der Lenkstange dürfen nicht unterhalb der Sattelfläche stehen. 

5. Das Gewicht des Rades darf nicht über 50 kg mit Kasten be¬ 
tragen, die vordere Fläche des Kastens darf nicht über 0*50 qm 
gross sein und von der hinteren nicht überragt werden. 

6. Das Anbringen von Schildern zur Firmenangabe und sonstigen 
plastischen Verzierungen auf dem Rade und Kasten ist verboten. 
Zur Reclame darf nur die Fläche des Kastens und nur Anstrich be¬ 
nutzt werden. 

7. Eine Belastung des Kastens ist nur bis zu 30 kg statthaft, 
und darf durch dieselbe keine Vergrösserung der obengenannten 
luftschneidenden Fläche über 0*30 qm eintreten. 

8. Der Kasten muss mittelst federnden Gestelles auf dem Rade be¬ 
festigt sein, am besten vor dem Fahrer, anderenfalls darf zwischen 
Lenkstange und Fahrer kein Rahmengestell, wie beim Herrenzweirad 
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sein, sondern es muss ein tiefes Gestell, wie beim Damenrad, vor¬ 
handen sein. 

9. Das Rad muss mit Bremsvorrichtung und Schmutzblechen ver¬ 
sehen sein. 

10. Für jedes Jahr ist die Besichtigung des Rades und Unter¬ 
suchung des Fahrers zu wiederholen. Letztere unter genauer Prüfung 
und Vergleichung oben unter 2.* festgestellter Gesichtspunkte. Bei 
einem Zurückgehen des Allgemeinbefindens (dauernd schnellerem 
Puls) ist die Erlaubnis zum Dreiradfahren zu versagen. 

11. Dem Radfahrer ist geeignete Kleidung zum Wechseln, ein Zimmer 
zum Umziehen und ein am Rade zu befestigender geeigneter 
Umhang zur Verfügung zu stellen. 

12. Rauchen auf dem Dreirade ist verboten. 

13. Es ist eine Schnelligkeit unter sieben Minuten pro Kilometer nicht 
statthaft. 
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Was Ist bisher über den Einfluss 
der Höhenlage (Stockwerklage) der Wohnungen in 
den Grossstädten statistisch festgestellt? Wie lässt 
sich dieser Einfluss erklären? 

(Von Dr. Robert Dölger, k. b. Oberarzt, München.) 


Durch das ständige Anwachsen der Grossstädte und die gewissenlose 
Ausnutzung des Raumes seitens capitalistischer Bauspeculanten haben sieh 
im Laufe der Zeit im Wohnungswesen Verhältnisse herausgebildet, die in 
socialer wie gesundheitlicher Beziehung die schwersten Gefahren für die 
Bewohner mit sich führen und desshalb die Hygiene im Verein mit der 
Statistik und Volkswirthschaft schon seit Jahrzehnten auf das lebhafteste 
beschäftigen. 

Der Statistik fallt naturgemäss die Aufgabe zu, das Chaos dieser viel¬ 
fach verschlungenen, complicirten Verhältnisse auseinanderzuwickeln, die 
einzelnen schädigenden bezw. nachtheiligen Factoren unserem Verständnis! 
zu erschliessen und zahlenmässig aufzudecken und in diesem Bemühen hat 
sie uns auch — durch Analysirung des Verhaltens der verschiedenen 
Wohnungslagen in Bezug auf Lebensdauer und Sterblichkeit ihrer Be 
wohner — die grossen Nachtheile der beiden extremen Wohnungslagen, 
der Keller- und höchstgelegenen Wohnungen, deutlich vor Augen geführt 

So hat Körösi in Budapest an der Hand statistischer Angaben, 
welche die Jahre 1872 bis 1882 umfassen, — mit Ausserachtlassung der 
0 bis 5jährigen Kinder — festgestellt, dass das Durchschnittsalterder 
V erstorbenen 

in den Kellerwohnungen.39 Jahre 11 Monate 

im Parterre.-42 „ 3 „ 

in den Wohnungen des I. und II. Stockes . . 44 „ 2 „ 

in den Wohnungen des III. und IV. Stockes . 42 „ 2 * 

betragen hat. 

Wie man daraus ersieht, weisen die Kellerwohnungen ein mehr als 
4 Jahre, die Parterre- und höchst gelegenen Wohnungen ein um 2 Jahre 
kürzeres Durchschnittsalter auf als die ein oder zwei Treppen hoch Woh¬ 
nenden. 

Weiterhin kam der genannte Autor zu dem Resultate, dass die 
Sterblichkeit in den Kellerwohnungen seitens der Erwachsenen um em 
Drittel, seitens der Kinderbevölkerung sogar um das Doppelte höher war 
als in Nichtkellerwohnungen. 

Diese Unterschiede der Sterblichkeit in den verschiedenen 
Wohnungslagen treten besonders deutlich hervor durch Nebeneinander¬ 
stellung von Boeckh’s statistischen Ergebnissen in Berlin. 
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Von 1000 Bewohnern starben: 



1875/76 

1880/81 

1885/88 

1890/91 

Im Keller. 

35*6 

23*6 

211 

21*3 

Im Erdgeschoss (Parterre) . 

29*4 

21*8 

20*4 

20*7 

Im I. Stock. 

28*6 

20*6 

184 

22*1 

Im IL Stock. 

29-2 

22*3 

18*8 

21*4 

Im m. Stock. 

32*9 

22*0 

19*0 

20*3 

Im IV. Stock und höher . 

36-5 

25*8 

21*4 

22*8 


Die nach der Volkszählung von 1890 vorgenommene Vergleichung der 
Zahl der Sterbefälle mit deijenigen der in bestimmten Stockwerken woh¬ 
nenden Bevölkerung hat gegenüber den früheren Jahren ein völlig ver¬ 
ändertes und unglaubwürdiges Ergebniss geliefert in Folge einer mehr und 
mehr überhand nehmenden Manipulation der Hausbesitzer, die eine Treppe 
hoch gelegenen Räume als Hochparterre zu bezeichnen, um einen höheren 
Miethpreis für die höher gelegenen Stockwerke herauszuschlagen. Die Con- 
ferenz der Städtestatistiker sah sich desshalb genöthigt, durch Rechnung 
aller Höhenlagen über einander sich eine besondere Scala der wirklichen 
Stockwerke zu construiren. Ob nun, so schreibt Boeckh (Statistisches 
Jahrbuch der Stadt Berlin, XVIII. Jahrgang, 1891, S. 59) weiter, die An¬ 
gabe auf dem Todtenschein der Auffassung der Hausbesitzer oder der der 
Statistik folgt, ist nicht zu bestimmen. Unter diesen Verhältnissen dürfte, 
so lange nicht feste Grundsätze hinsichtlich der Bezeichnung der Stockwerk¬ 
lage bestehen, von einer Vergleichung der Sterblichkeit nach Stockwerken 
abzusehen sein. 

Berücksichtigen wir auf Grund dieses nur die drei ersten der oben 
aufgeführten Vergleichszahlenreihen, so ergiebt sich, dass die Sterblich¬ 
keit im I. Stock .am geringsten ist, um von hier nach oben und 
unten zuzunehmen, fernerhin eine noch weitere auffallende Erscheinung, 
dass nämlich von den beiden extremen Wohnklassen mit der höchsten 
Sterblichkeit, die obersten Stockwerke stärker betheiligt sind als die 
Kellerwohnungen. Selbst wenn wir noch weiter an Jahren zurück¬ 
gehen, zeigt sich dieses abnorme Verhältnis der Sterblichkeit zur Woh¬ 
nungslage. 

Der erste, der diese Berliner Zahlenergebnisse eingehend besprach, 
war Prof. Schwalbe. Er kam damals — im Jahre 1875 — zu folgendem 
(mit Körösi übereinstimmendem) Resultat: 

Die Sterblichkeit wächst in den Kellerwohnungen stärker als in allen 
anderen Wohnungen; die Epidemieen treten in den Kellerwohnungen stärker 
auf als •anderwärts; die Kellerwohnungen bilden den intensivsten Boden für 
die grosse Gruppe der Durchfall- und Infectionskrankheiten. — Auffallend an 
diesem Resumö ist die von Schwalbe völlig vernachlässigte Thatsache der 
stärksten Betheiligung der höchsten Wohnungslagen an den Sterbefallen. 
Allein Schwalbe erkannte diese Erscheinung — wie wir später sehen werden 
irrthümlicher Weise — als von der Höhenlage abhängig nicht an, viel- 
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mehr führte er dieselbe ausschliesslich auf die verhältnisflinüsig 
schlechtereren wirthschaftlichen Verhältnisse dieser Bewohner 
zurück. 

Gerade zu der Zeit, als Schwalbe seine bemerkenswerthen Ergebnisse 
zum Vortrag brachte, hat sich ein völliger Umschwung in den Berliner 
Gesundheitsverhältnissen zum Besseren vollzogen. Durch die grösseren, 
in diesen Jahren begonnenen sanitären Einrichtungen, namentlich in Bezug 
auf Bodenreinigung und Wasserversorgung, wurde die gefährliche 
Macht der Epidemieen hauptsächlich gebrochen, ein hygienischer Er¬ 
folg, der sich in allen Wohnungslagen in günstigster Weise geltend 
machte. 

Wie sich aus obigen Vergleichstabellen ergiebt, ist die Sterblichkeit 
zurückgegangen: 



i 

Von 

1875/76 bis 1880/81 

Von 

1880/81 bis 1885/86 

In den Kellerwohnungen . . 

Um 

1 

12*0 pro Mille 

1 Um weitere 2*5 pro Mille 

Im DI. Stock. 

n 

10*9 * 

» 

» 1» 8*0 „ , 

Im IV. Stock und höher . . 

n 

10*7 ff 

9 

i» » 4*4 „ ■ 

Im I. Stock. 

n 

8*0 „ 

n 

ff 2*2 , 

Im Erdgeschoss. 

ff 

7*6 ff 

» 

• ff 1*7 , , 

Im H. Stock. 

ff 

6‘9 * 

if 

« ff 3*5 . , 


Während der 10 Jahre von 1875/76 bis 1885/86 ist somit die 


Sterblichkeit in Berlin gesunken: 


Im IV. Stock und höher um . . 

. . 15*1 

pro 

Mille 

In den Kellerwohnungen um . . 

. . 14*5 

n 

n 

Im III. Stock um. 

. . 13*9 

n 

9 

Im II. Stock um. 

. . 10*4 

9 

V 

Im 1. Stock um. 

. . 10*2 

n 

n 

Im Erdgeschoss um. 

. . 90 

n 

9 


Die Keller- und höchstgelegenen Wohnungen haben, wie wir 
daraus ersehen, den Hauptvortheil aus den hygienischen Einrichtungen 
gezogen. Trotzdem stehen sie noch immer als die ungesundesten an der 
Spitze und lehrt uns ein Einblick in die vom Berliner statistischen Amt 
herausgegebenen Veröffentlichungen der Sterbefalle nach Wohnungslage, 
dass diese beiden Wohnungsklassen eben auch jetzt noch, wenn auch in 
geringerem Grade als früher, einen Begünstigungsort für Entwicke- 
lungs- und Infectionskrankheiten, die höchstgelegenen Wohnun¬ 
gen ganz besonders einen solchen für die Erkrankungen des Verdauungs¬ 
apparates, für die Durchfall- und Brechdurchfallerkrankungen 
bilden. Eine dadurch bedingte enorme Kindersterblichkeit, nament¬ 
lich in den heissen Sommermonaten, ist es auch, welche die Sterblich¬ 
keit im Allgemeinen für diese Wohnlage so hoch erscheinen lässt. Und 
wenn Körösi ein günstigeres Resultat für die „Lebensdauer“ in den 
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höchstgelegenen Wohnungen fand, so ist dieses eben dadurch zu erklären, 
dass er die 0 bis 5jährigen Kinder von seinen Berechnungen ansschloss. 

Wenn nun auch zugegeben werden muss, dass bei diesem Verhalten 
der genannten Wohnungslagen eine Menge concurrirender, schwer 
zu trennender Verhältnisse, wie Lebensweise, Aufenthaltsort 
ausserhalb derWohnung, die Berufsart, Kleidung, Nahrung u. s.f. 
in Rechnung zu ziehen sind, so darf doch, wenn wir die besonderen 
Eigenthümlichkeiten derselben etwas eingehender verfolgen, nicht ge¬ 
leugnet werden, dass wir es hier mit Zuständen zu thun haben, welche bei 
fortgesetzter Einwirkung an und für sich genügen, den Menschen 
krank zu machen, vor Allem aber im Stande sind, seine Energie und 
Leistungsfähigkeit zu vermindern und ihn disponirt zu machen, 
zu erkranken und Krankheiten zu unterliegen. 

Um diese den Keller- und höchstgelegenen Wohnungen besonders an¬ 
haftenden Eigenthümlichkeiten zu zeigen, habe ich die Untersuchungen 
Solbrig’s über die Liegnitzer Arbeiterwohnungsverhältnisse vom 
Jahre 1893 als Beispiel gewählt, welche einestheils sehr erschöpfend und 
genau durchgeführt sind, anderentheils in ihrem Gesammtresultat auch mit 
anderen derartigen Untersuchungen eine völlige Uebereinstimmung zeigen. 

Was die Höhe der Wohnungen anlangt, so fand Solbrig von den 
Kellerwohnungen 90 Proc., von den Dachwohnungen 87*4 Proc., von den 
im IV. Stock gelegenen 40 Proc. niedriger, als das vom Reichsgesetzentwurf 
des Deutschen Vereins für öffentliche Gesundheitspflege geforderte Mindest- 
maa88 von 2*5 m, dann kam das Erdgeschoss mit 37 Proc., der II. Stock 
mit 36 Proc., der III. Stock mit 33 Proc.; am günstigsten war das Ergebniss 
bei den Wohnungen des I. Stockes, unter denen sich nur 32 Proc. niedriger 
als 2*5 m befanden. 

Auch hinsichtlich der Grösse — pro Kopf und nach der Zahl der 
Wohnräume berechnet — zeigten die Keller- und höchstgelegenen Woh¬ 
nungen die ungünstigsten Verhältnisse. Wenn wir mit Bücher alsMindest- 
wolinraum 20 cbm Luftraum pro Kopf verlangen, so entsprachen von den 
Dachwohnungen 87*5 Proc., von den Wohnungen des IV. Stockwerkes 
70 Proc. und von den Kellerwohnungen 68 Proc. nicht dieser Forderung, 
erwiesen sich also als überfüllt. 

Legen wir dagegen die bescheidenen Vorschriften des Deutschen Vereins 
für öffentliche Gesundheitspflege mit 4 qm Flächenraum und 10 cbm Luft¬ 
raum zu Grunde, so kamen 9*7 Proc. der Kellerwohnungen selbst diesen 
Forderungen nicht nach. 

Bezüglich der Beleuchtung der verschiedenen Wohnungen gelangte 
Solbrig zu dem Ergebniss, dass von den Dachwohnungen 89*5 Proc., von 
den Wohnungen im IV. Stock 80 Proc., von den Kellerwohnungen 70 Proc. 
nicht genügende Helligkeit (d. h. das Verhältniss von Glas- zur Bodenfläche 
kleiner als 1:12) besessen; es folgten mit 40 Proc. die Wohnungen des 
III. Stockes, mit 37*5 Proc. die des II., mit 32 Proc. die des I. Stockes, 
während von den Wohnungen im Erdgeschoss nur 27 Proc. dem Mindest- 
maass der Licht gebenden Fensterfläche von 1:12 nicht entsprachen. 

Diese Verhältnisse erfahren natürlich in Wirklichkeit eine Verschlechte¬ 
rung oder Verbesserung, je nachdem die Licht- und Luftzufuhr von aussen 
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in grösserem oder geringerem Maasse gestattet ist. Dem Dachgeschoss 
wird also in Folge seiner freien Lage mehr Licht und Luft zugeführt werden 
als jedem anderen Stockwerk, während die Kellerwohnungen auch in dieser 
Beziehung am schlechtesten daran sind. 

Hinsichtlich der sonstigen Beschaffenheit der Wohnungen hat 
Solbrig feststellen können, dass sich unter den Kellerwohnungen die 
meisten feuchten (52 Proc.) finden; dann folgen die Wohnungen des Erd¬ 
geschosses und Dachgeschosses (je 29 Proc.), die des I. und schliesslich die 
des II. und III. Stockes, in welch letzteren nur zwischen 10 Proc. and 
11 Proc. feuchte gefunden wurden. 

Eine weitere Eigenthümlichkeit bildet das Verhalten der Zwischen¬ 
böden in den verschiedenen Wohnlagen. Emmerich hat nämlich durch 
zahlreiche Untersuchungen festgestellt, dass die Verunreinigung der 
Füllerde im Parterre und in den höchsten Etagen nicht nur relativ, 
sondern auch absolut grösser ist als diejenige des Fehlbodens der 
dazwischen liegenden Etagen, ein Verhalten, das wohl in der stärkeren 
Wohnungsdichtigkeit und der damit Hand in Hand gehenden grösseren 
Unreinlichkeit der ersteren Wohnlagen seinen Grund hat. 

In ähnlicher Weise hat Flügge das Verhalten der verschiedenen 
Wohnungslagen zu den Aussentemperaturen, namentlich im Hoch¬ 
sommer, näher gekennzeichnet und uns dadurch vornehmlich den Schlüssel 
geliefert zu der auffallenden Erscheinung der vorherrschenden Sterblichkeit 
in den höchsten Lagen gegenüber der Kellerlage. Die Tagestemperatnren 
der Wände sind, so schreibt er, ausser nach der Himmelsrichtung aach 
noch verschieden nach der Etagenhöhe. Das Haus wird durch die Be¬ 
strahlung des Daches auch von oben her beträchtlich erwärmt. Die Decke 
des Zimmers in der obersten Etage erhitzt sich demgemäss auf einen sehr 
hohen Grad und ertheilt auch der Luft des Zimmers eine wesentlich höhere 
Temperatur. Im Gegensatz dazu verursachen die kalten Wände des Kellers 
eine Temperatur, die oft 10° unter der Lufttemperatur liegt, ebenso ist der 
kalte Fussboden des Parterres noch im Stande, eine merkliche Abkühlung 
zu bewirken. Zwischen diesen extrem erhitzten und besonders kühlen 
Etagen gruppiren sich die übrigen. Der aufsteigende Luftstrom, der sich 
in Folge der Temperaturdifferenz und ausserdem auf Grund der in jeder 
Etage vorhandenen und thätigen Wärmequellen entwickelt, trägt noch weiter¬ 
hin zu dem dauernden Bestehen dieser Contraste zwischen den einzelnen 
Stockwerken bei. An diesen Differenzen betheiligen sich selbstverständlich 
sämmtliche Wände; alle finden in den unteren Etagen weitaus günstigere 
Bedingungen für ihre Abkühlung, während sie in den oberen in einer stets 
hoch temperirten Umgebung, und theilweise selbst von dem erhitzten Dache 
bestrahlt, weit höhere Wärmegrade zeigen müssen. Die hervortretende 
Temperaturdifferenz ist sogar ganz auffällig hoch; dieselbe beträgt zwischen 
Keller und IV. Etage 4° bis 5°. 

Dazu kommt noch die den Wänden eigenthümliche Eigenschaft, die 
Wärme aufzuspeichern, wodurch die Gefahr entsteht, innerhalb der Woh¬ 
nung leicht einer „fortdauernden“ Einwirkung extrem hoher Tempera¬ 
turen ausgesetzt zu werden. Nach dem Gesagten müssen also die Wärme¬ 
verhältnisse im Sommer als besonders ungünstig in den höchst- 
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gelegenen Wohnungen bezeichnet werden. — Aber auch im Winter werden 
dieselben, vornehmlich die Dachwohnungen, vielfach den Kellerwohnungen 
ähnliche Nachtheile zeigen: schwere Heizbarkeit und, wenn nicht alle 
Fugen dicht und wetterhart sind oder, wenn bei gleichzeitiger Verwendung 
der Wohnung als Küche die entstehenden Wasserdämpfe in Folge Abschlusses 
des Daches durch Schnee an der Verdunstung nach aussen behindert sind* 
wohl auch in grösserem oder geringerem Grade Feuchtigkeit. 

Ziehen wir nun das Res ume aus all diesen Untersuchungsergebnissen, 
so zeigt sich, dass die beiden durch die grösste Sterblichkeit aus¬ 
gezeichneten Wohnungsiagen auch am wenigsten den hygie¬ 
nischen Anforderungen Rechnung tragen, dass die Kellerlage vor 
Allem unter dem Mangel an Licht und Luft, sowie unter der Feuchtig¬ 
keit leidet, die höchstgelegenen (Dach-) Wohnungen aber in erster 
Linie unter den ungünstigen hochsommerlichen und winterlichen 
Wärmeverhältnissen zu leiden haben, während hier die erstgenannten 
Schädlichkeiten mehr oder weniger in den Hintergrund treten. Nicht ge¬ 
ringe Beachtung scheint mir auch das Verhalten der Zwischenböden 
zu verdienen und endlich, was bisher nicht berücksichtigt worden ist, das 
Treppensteigen. 

Wie lässt sich nun mit Hülfe der beobachteten Eigentüm¬ 
lichkeiten der beiden extremen Wohnungsklassen deren Einfluss 
in der früher geschilderten Weise erklären? 

Prüfen wir zunächst die feuchte, licht- und luftarme Keller¬ 
lage bezüglich des Einflusses, den sie auf die Gesundheit der Bewohner 
ausüben kann, bezw. muss! 

Der Mangel an guter Luft, wie er insbesondere für diese Lage 
procentualisch festgestellt ist, bedeutet an sich schon eine Schädlichkeit. 
Wenn der Mensch, sagt Büchner, fortgesetzt in einer Luft leben und 
athmen muss, die nicht erfrischend, nicht im Sinne eines normalen Lebens, 
reizes auf ihn einwirkt, so ist das nicht nur unbehaglich, sondern es können 
sich mit der Zeit auch nachtheilige Wirkungen äussern. Vor Allem ist es 
klar, dass wir in einem solchen Raume viel oberflächlicher athmen werden; 
das ist nicht vortheilhaft, es ist besser, wenn wir tiefer athmen, weil da 
unser Blut in eine lebhaftere Bewegung kommt. Ueberhaupt wird durch 
den Einfluss einer unangenehmen Luft allmählich ein gewisses Missbehagen 
erzeugt und das ist ebenfalls der Gesundheit nicht zuträglich. 

Die Luft in den Kellerwohnungen ist aber nicht nur mangelhaft 
und unangenehm, sondern direct schlecht und verdorben. Verschiedene 
Momente tragen zu dieser Luftverderbtheit bei, das Wichtigste hierbei bildet 
die Feuchtigkeit, welche wir als eine weitere Eigentümlichkeit der 
Mehrzahl der Kellerwohnungen kennen gelernt haben. Es ist durch 
Pettenkofer und Recknagel bekannt, dass die Erneuerung der Luft in 
anseren Wohnungen zum grossen Theil erfolgt durch die Poren, welche in 
jedem ausgetrockneten Mauerwerk vorhanden sind, sowie hauptsächlich 
durch die Fugen und Ritzen, welche in Dielen, Thüren und Fenstern durch 
das AuBtrocknen des Holzes entstehen. Ist die Aussenluft kälter, also 
schwerer als die Innenluft, so dringt erstere unvermerkt durch die genannten 
minimalen Canälchen und Fugen ein und verdrängt die wärmere und dess- 
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halb leichtere Stubenluft resp. setzt sich mit ihr ins Gleichgewicht Das ist 
die natürliche, spontane Lüftung. 

Anders aber liegen die Verhältnisse, wenn die Wohnungen feucht sind. 
Diese natürlichen Lüftungsanlagen werden theils durch Quellung des 
Holzes, theils durch den Wassergehalt der Wände mehr oder weniger 
▼erschlossen, ein Ausfall für die Ventilation, der erst dann uns besonders 
klar wird, wenn wir bedenken, dass diese Art der Zimmerlüftung, nament¬ 
lich bei der ärmeren Bevölkerung, die einzige ist. Im Winter werden die 
Fenster nicht geöffnet aus Furcht vor zu grossem Verbrauch an Brenn¬ 
material, im Sommer ist es die Furcht vor dem lästigen Stanb, die 
die Fenster häufig geschlossen hält. 

Demgemäss muss die Luft in einer derartigen Wohnung ver¬ 
dorben und schlecht sein: Mit jedem Athemzuge, mit jeder Flamme 
wird ihr Sauerstoff entzogen, Kohlensäure und Wasser gegeben; 
in gleichem Maasse aber, wie sich die Kohlensäure anhäuft, wachsen auch 
die übrigen schädlichen Beimengungen der Luft; an den feuchten Wänden 
schlagen sich die aus der Hautthätigkeit herrührenden Ausdünstungs- 
producte nieder und bleiben haften; es bilden sich allenthalben Schimmel- 
und Fäulnisspilze, die noch weiter durch einen unangenehmen Moder- und 
FäulnisBgeruch die Luft verschlechtern. 

Es ist zweifellos, dass der dauernde Genuss derartiger Luft die 
Gesundheit schädigen muss. Das Blut erhält nicht genügenden 
Sauerstoff und kann sich der Kohlensäure und des überschüssigen Wassers 
nur nothdürftig entledigen. So wird also die Blutbildung aufs Tiefste 
gestört. Das Blut wird arm an rothen Blutkörperchen und reich an 
Wasser und weissen Blutkörperchen: es entsteht Blutarmuth; und allen 
Krankheiten, welche aus mangelhafter Blutbereitung hervorgehen oder 
durch mangelhafte Ernährung gefördert werden, wie Bleichsucht, 
Scrophulose, Schwindsucht etc., wird durch den Aufenthalt in der 
stagnirenden, mit den AusdünstungBproducten der Zimmerbewohner etc. 
geschwängerten Luft unzweifelhaft Vorschub geleistet (Hü 11 mann). Aber 
ganz abgesehen von diesen tiefgreifenden Störungen werden immer in 
höherem oder geringerem Maasse Kopfschmerz, Appetitlosigkeit, Neigung 
zu Uebelkeit als Folgezustände des Aufenthaltes in einer solchen Luft zu 
erwarten sein. 

Es ist ferner durch zahlreiche Untersuchungen der Bacteriologen er¬ 
wiesen, dass die Mikroorganismen, speciell die dem Menschen feind¬ 
lichen, feuchte, stagnirende Luft und mangelhaftes Licht zu ihrer 
Entwickelung und Fortpflanzung nöthig haben. Daraus erklärt sich 
nun auch einerseits das früher so massenhafte Auftreten epidemi¬ 
scher Krankheiten in diesen Wohnungen, andererseits der schwere 
Verlauf der Infectionskrankheiten, wie er seinen Ausdruck findet in 
der hohen Sterblichkeit. 

Der Feuchtigkeitsgehalt der Mauern giebt fernerhin Veranlassung 
zu Erkältungen in Folge der intensiven Wärmeentziehung, welche wir 
durch die sich an den kalten und feuchten Wänden unausgesetzt abkühlende 
Zimmerluft erleiden. Bezüglich dieses Vorganges schreibt Hüllmann: 
Der Mensch giebt fast unausgesetzt und überall Wärme an die ihn um« 
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gebende Luft ab, weil diese mit wenigen Ausnahmen niedriger temperirt 
ist als er. Wir empfinden diese stetige Wärmeabgabe nicht unangenehm 
und nicht nachtheilig, wenn die Temperatur der Atmosphäre etwa die Hälfte 
oder einige Grad weniger als unsere normale Eigenwärme hat. Sinkt die 
Temperatur der uns umgebenden Luft unter 12° R., dann empfinden die 
meisten Menschen dies schon etwas unangenehm und erkälten sich um bo 
eher, je schneller die dem Körper Wärme .entziehenden Luftschichten 
wechseln, während der Körper selbst ruht. — Im Zimmer verlieren wir 
Wärme vorzugsweise durch Strahlung, und zwar so lange, bis die ganze 
Luft des geschlossenen Raumes, in dem wir uns befinden, ziemlich gleich- 
massig durchwärmt ist. In feuchten Wohnungen nun tritt dieser 
Moment nie ein, weil seine wasserreichen Wände dichter, folglich bessere 
Wärmeleiter sind als trockene, und weil durch die Wasserverdunstung auf 
ihrer Oberfläche ausserdem noch Verdunstungskälte erzeugt wird. Die Luft¬ 
temperatur befindet sich also in einer fortwährenden Bewegung, in Folge 
dessen in intensiver und nachhaltiger Weise Wärme entzogen 
wird, worauf vorzüglich viele Katarrhe der Schleimhäute und Respi¬ 
rationsorgane, Rheumatismen, Nierenkrankheiten, Hautaffec- 
tionen u. s. f. zurückzuführen sind. 

Einen weiteren Nachtheil der Kellerwohnungen bildet derMangel 
an guter, natürlicher Beleuchtung. Das Licht aber gehört, wie die 
Luft, zu den unentbehrlichen Lebensbedürfnissen des Menschen. Es regt 
den Stoffwechsel an, erheitert das Gemüth, reinigt die Luft von zersetzungs¬ 
fähigen Stoffen und macht die Wohnung behaglich; während ungenügend 
beleuchtete Räume dumpf und ungemüthlich erscheinen und den 
ungünstigsten Einfluss auf unser Seelenleben und unsere Gesund¬ 
heit ausüben. Auch befördert das Licht die Reinlichkeit, indem es die 
Aufmerksamkeit auf Staub und Schmutz in den Wohnungen lenkt, während 
dieser in den dunkeln, lichtscheuen Winkeln unbeachtet sich anhäufen und 
schädlich werden kann. 

Die Bedeutung des Lichtes tritt namentlich im Pflanzenleben 
hervor. Die Bildung von höheren Kohlenstoffverbindungen und Chlorophyll 
geht nur unter dem Einfluss des Sonnenlichtes von statten. Auch Men¬ 
schen und Thiere gedeihen im Sonnenlichte besser, und werden, wenn 
sie dasselbe entbehren müssen, blass und blutarm, wie ma,n nament¬ 
lich beim längeren Aufenthalt am Nordpol beobachtet hat. Offenbar übt 
das Licht auch im thierischen Körper wichtige chemische Wir¬ 
kungen aus, eine Voraussetzung, welche in den letzten Jahren eine ganz 
neue Behandlungsweise, die sog. Lichttherapie, geschaffen hat. 

Aber auch den Augen drohen Gefahren in der schlecht beleuchteten 
Kellerlage. Die Gegenstände müssen, um deutlich erkannt zu werden, 
den Augen stärker genähert werden; dieses führt zu übermässiger Conver- 
genz der Sehaxen, Blutüberfüllung des Augenhintergrundes und zu starker 
Anspannung der Accommodation, wodurch — zumal in jugendlichem, schul¬ 
pflichtigem Alter — die Entstehung der Kurzsichtigkeit begünstigt wird. 

Eine weitere Schädlichkeit der Kellerwohnungen endlich, namentlich der 
an den Verkehrsstrassen gelegenen, bildet die Tief läge an und für sich« 
Durch diese wird das Eindringen des Staubes begünstigt, der sowohl als 
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Träger krankmachender Keime direct gefährlich werden kann, nament¬ 
lich aber als Hülfsursache für das Erkranken, insbesondere für das Er¬ 
kranken der Athmungswerkzeuge von Bedeutung ist, indem er Verletzungen 
z. B. in den Lungen setzt und so den verschiedenen Infectionsstoffen, ganz 
besonders auch dem Bacillus der Tuberculose, den Weg ebnet. 

Wenden wir uns nun den höchstgelegenen Wohnungen zu! 

Die bisher geschilderten Einflüsse treten hier, wenn wir auch gewisse 
eigenthümliche Analoga mit den Kellerwohnungen feststellen konnten, mehr 
in den Hintergrund. Die freie Lage dieser Wohnungen erlaubt Licht und 
Luft freieren, unbeschränkteren Zutritt und macht so wieder grossen- 
theils gut, was durch die Bauweise und die Bewohner gesündigt wird. 
Ich sage grossentheils, und zwar dies hauptsächlich mit Rücksicht auf die 
Luftverhältnisse in den obersten Stockwerken, die durchaus nicht so 
günstig sind, wie sie auf den ersten Blick erscheinen möchten. Die natür¬ 
liche Lufterneuerung im Hause und in der Wohnung beruht, wovon wir 
früher schon gesprochen, hauptsächlich auf der Wirkung der Temperatur¬ 
verschiedenheiten. Wenn das Haus im Inneren wärmer ist als die um¬ 
gebende Luft, 80 findet innen im Hause fortgesetzt eine aufsteigende Luft¬ 
strömung statt; in Folge dessen rückt die Luft von aussen nach innen 
durch die Ritzen der Fenster und Thüren und geht theils durch den Corridor 
und das Stiegenhaus, theils, wie man neuerdings gefunden hat, in den 
einzelnen Stockwerken durch die Zwischenböden nach aufwärts 
und schliesslich durch das Dach hinaus. Das erscheint, schreibt Büchner, 
auch als ein Hauptgrund, warum wir von hygienischer Seite gegen die 
grossen Häuser sein müssen, weil dort die verbrauchte, durch die Athmung 
der Bewohner, durch Dünste von der Küche oder vom Closet verdorbene Luft 
von den unteren Stockwerken in die oberen Stockwerke hinaufgeht, und 
auch die Luft im Corridor und im Stiegenhaus, welche die oberen Stock¬ 
werke mit versorgt, unmöglich rein bleiben kann, da sie zu viel Staub auf¬ 
nehmen muss. 

Den wesentlichsten Factor aber für die so hochgradige Beein¬ 
flussung der Sterblichkeit bilden die ungünstigen Wärme Verhältnisse 
dieser Wohnungen. Im Winter sind sie kalt, schwer heizbar, meist 
auch feucht und machen so zu Erkältungskrankheiten geneigt. „Zur 
Zeit des Hochsommers aber“, sagt Flügge, „kann der Effect des Lebens 
in solchen Wohnungen ja kein anderer sein, als deijenige, den wir in 
menschenüberfüllten Räumen empfinden. Hier aber sind es nur einige Stunden, 
während der wir die tiefe Depression zu ertragen haben, welche die ab¬ 
norme Umgebung in uns erzeugt; in jenen Räumen aber sollen Menschen 
dauernd verweilen und nächtliche Ruhe und Erholung von der Tagesarbeit 
finden. Statt der erwarteten Kräftigung kann in solchen stets an der Grenze 
des überhaupt Erträglichen sich bewegenden Verhältnissen gewiss nur ein 
weiteres Absinken der Energie und Leistungsfähigkeit eintreten.“ 
Ein Lebensalter giebt es, während dessen die geschilderten Wirkungen sich 
besonders bemerklich machen müssen. Während der Erwachsene die Frei¬ 
heit des Handelns hat und sich der lähmenden, niederdrückenden Atmo¬ 
sphäre entziehen und an frischer Luft Erholung suchen kann, wenn der 
Aufenthalt im Zimmer unerträglich wird; während er mit leichter Mühe 
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Kleidung und Bedeckung den augenblicklichen Temperaturen anpasst und 
während er jeden Moment nur durch eine Lagerung und Stellung des Kör¬ 
pers die möglichst allseitige Wärmeabgabe gestattet, den Anforderungen an 
eine intensivere Entwärmung nachkommen kann, sind die Kinder im 
ersten Lebensjahre zum völlig passiven Ertragen der vorkom¬ 
menden Temperaturen verurtheilt. Namentlich muss das Liegen der 
Kinder unter fester Bedeckung, welche jede instinctmässige freie Lagerung 
des Körpers hindert, sowie das Herumtragen auf dem Arme, bei dem der 
gleichwarme Körper der Mutter eine absolute Behinderung der Ausstrahlung 
verursacht, den Einfluss hoher Temperaturen begünstigen. Es liegt sehr 
nahe, hierbei an die hohe Kindersterblichkeit zu denken, die in Berlin 
während des Hochsommers, namentlich in den höchstgelegenen 
Wohnungen, eintritt. Es ist nämlich wiederholt darauf aufmerksam ge¬ 
macht worden, dass diese Kindersterblichkeit sich sehr eng an die 
Temperaturen anschliesst, dass ihre Curve steigt, sobald die Tem¬ 
peratur eine gewisse Grenze überschreitet, dass sie sinkt, sobald erheblichere 
Abkühlung erfolgt; die höchsten Zahlen erreicht die Mortalität, wenn län¬ 
gere Zeit hindurch hohe Durchschnittstemperaturen geherrscht haben, 
namentlich, wenn die Abkühlung während der Nächte gefehlt hat, also 
gerade dann, wenn auch die excessivsten Temperaturen der Wohnungen 
Vorkommen. Und wenn, wie wir gehört haben, an dieser enormen Sommer- 
Kindersterblichkeit den Hauptantheil die Erkrankungen des Ver- 
dauungstractu8 haben, so entspricht dieses den von jeher gemachten 
Beobachtungen, dass heisses Klima und die heissen Jahreszeiten die Ent¬ 
wickelung dieser Krankheiten in hohem Grade begünstigen. Worin diese 
Begünstigung liegt, das zu erklären, sind wir heute noch nicht vollständig 
in der Lage, da wir über die Existenz und Entwickelungsverhältnisse der 
in Frage kommenden Erreger vor der Hand zu wenig Sicheres wissen. 
Eine nicht geringe Rolle spielt dabei gewiss auch das in Folge der Hitze 
rascher vor sich gehende Sauerwerden von Milch und anderen 
Speisen, deren Genuss abnorme Gährungen oder Zersetzungen des 
Magen- und Darminhalts bewirkt, und so vielleicht erst für die Mikro¬ 
organismen einen lebens- und vermehrungsfähigen Boden schafft. 
Ist der betroffene Körper geschwächt und widerstandslos, wie es nach den 
gemachten Ausführungen besonders bei den jugendlichen Bewohnern der 
obersten Stockwerke nicht anders zu erwarten ist, so erklärt sich leicht die 
hohe Zahl der Sterbefälle. 

Ebenso wird aber auch bei Erkrankungen, die mit hohem Fieber 
einhergehen, dieses Klima einen höchst gefährlichen Einfluss äussern. 
Während eine rationelle Therapie, bemerkt Flügge weiter, durch kalte 
Bäder und Ein Wickelungen die Wärmeentziehung zu befördern und dadurch 
die Gefahr der hohen Körpertemperaturen zu beseitigen sucht, müssen die 
Wohnungsverhältnisse im Hochsommer in gerade entgegengesetzter Weise 
wirken; und man darf wohl annehmen, dass so die Sterblichkeit auch in 
gewissem Grade durch den Aufenthalt in einer Umgebung gefördert wird, 
welche die Wärmeabgabe ganz besonders erschwert. 

Die hygienischen Nachtheile verunreinigter Fehlböden bestehen 
hauptsächlich in Luftverschlechterung der Wohnräume und im Transport 
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yon Krankheitskeimen in solche, indem dieselben nicht nur ein gern benutzter 
Nährboden für Schimmel- und Fäulnisspilze sind, sondern auch pathogenen 
Mikroorganismen günstige Bedingungen zur Weiterentwickelung darbieten« 
Insbesondere ist die Beziehung der Feblböden zur Entstehung von Tetanus, 
Typhus, Pneumonie, Cerebro-spinalmeningitis unzweifelhaft fest¬ 
gestellt. Ebenso unstreitig steht fest, dass die Quantität infectionsfahigen 
Materials mit dem Grade der Verunreinigungen wächst, und wir dürfen 
uns desshalb nicht wundern, dass nach dem Ergebniss von Emmerich 
die höchstgelegenen Wohnungen in Bezug auf Häufigkeit der Infections- 
krankheiten überhaupt gleich nach der Kellerlage rangiren. 

Als weiteren schädlichen Einfluss der abnorm hochgelegenen Woh¬ 
nungen haben wir das damit verbundene Treppensteigen aufgeführt 
Einmal ist es der Arbeitsaufwand selbst, der gewisse Gefahren, nament¬ 
lich für schwächliche Personen, für Herz- und Lungenkranke, für 
Genesende, für junge Frauen und Mädchen, für letztere namentlich 
während der Zeit der MenseB, mit sich bringt, und man hat desshalb auch 
in Erkenntniss dieser Schädigungen in neuerer Zeit auf den Treppenabsätzen 
schon vielfach Ruhebänke angebracht. 

Andererseits müssen wir uns aber auch erinnern, dass die Treppen¬ 
häuser die Abzugscanäle für die schlechte Luft im Allgemeinen 
bilden, dass also die Wirkung beim Treppensteigen eine umgekehrte 
Sein muss, als beim Besteigen eineB von guter Luft umwehten Berges, d. h. 
eine nachhaltig erschlaffende, und das um so mehr, je höher die zn 
erreichenden Stockwerke liegen, da ja von jeder neuen Wohnungslage aus 
neue Abluft zuströmt. 

Auch das häufigere Vorkommen von Fehlgeburten in höheren Stock¬ 
werken wird zum Theil auf die mechanische Wirkung des Treppensteigens 
zurückgeführt, doch sind die hierin auch anderwärts gemachten Beobach¬ 
tungen nicht constant, worauf Sommerbrodt besonders aufmerksam ge¬ 
macht hat, der, wie auch Schwalbe, hauptsächlich der in den höheren 
Wohnungsklassen herrschenden Armuth den Hauptantheil zuschreibt 

Wenn wir uns weiterhin vor Augen führen die zunächst nicht durch 
erhöhte Sterblichkeit, sondern vielmehr durch eine allmählich zunehmende 
Degeneration zum Ausdruck kommenden Wirkungen dieser Schädlichkeiten 
(wie sie sich jetzt schon bei der militärischen Aushebung bemerkbar machen), 
so erscheint gewiss die Forderung berechtigt, den Keller- und höchstgelegenen 
Wohnungen auch künftighin bei Behandlung der Wohnungsfrage ein spe- 
cielles Augenmerk zu schenken, und dies um so mehr, als aus dem Mit- 
getheilten hervorgeht, dass sich ein grosser Theil der schädigenden Ein¬ 
wirkungen durch geeignete Bauweise beseitigen lässt. 
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Die Beseitigung der Fäcalien und Abwässer 
des Lagers Lechfeld durch Einleitung in den Lech. 

Ein Beitrag zur Selbstreinigung der Flüsse. 

Von Dr. Friedrich. Böhm, kgl. Bezirksarzt des Verwaltungsbezirks der 

Stadt Augsburg. 


Das Lager Lechfeld — circa 20 km von der Stadt Augsburg entfernt, 
im südlichen Theile der schwäbischen Hochebene gelegen — dient als 
Uebungsplatz für einen grossen Theil der bayerischen Armee und wird in 
Folge dessen alljährlich von zahlreichen Truppen zum Zwecke militärischer 
Ausbildung benutzt. — Für die Beseitigung der Abwässer und anfallenden 
Fäcalien waren dortselbst bis vor einigen Jahren nur primitive Vor¬ 
kehrungen getroffen, bis daB Vorkommen zahlreicher Typhuserkrankungen 
die Militärverwaltung veranlasBte, radicale Abhülfe zu schaffen. Um theneres 
Geld und mit Benutzung der neuesten technischen Errungenschaften wurden 
interessante Einrichtungen zur Beseitigung der menschlichen Abfallproducte 
und zum Zwecke der Sanirung des Bodens vollzogen. 

Man hatte hierzu das Schwemmcanalsystem mit Kläranlage und Ab¬ 
leitung der geklärten Abwasser nach dem System Shone- Merten gewählt, 
das damit unseres Wissens zum ersten Male in Deutschland seine praktische 
Anwendung finden sollte. 

Die nöthigen Aborte wurden in hinreichender Anzahl errichtet Die 
Closettrichter der Mannschafts- und Officiersaborte sind — in ersteren je 5, 
in letzteren je 2 — an ein gemeinschaftliches, 125mm lichtweites, guss¬ 
eisernes Sammelrohr angeschlossen. Die Durchspülung der Trichter erfolgt 
periodisch selbstthätig. In jedem Mannschaftsabort sind 10 Abortsitie. 
Es stehen somit den Mannschaften von 4 Baracken bei normaler Belegung 
von 168 Mann 8 Abortsitze zur Verfügung = für 21 Mann je 1 Sitz; für 
eine Officiersbaracke von 22 Officieren 8 Abortsitze. Im Barackenlager 
sind im Ganzen 30 Mannschaftsaborte mit 10 Sitzen = 300 und 12 Offi¬ 
ciersaborte mit 4 Sitzen = 48, in Summa 348 Sitze. 

In den sämmtlichen Massivgebäuden sind 91 Abortsitze und 41 Pissoir¬ 
schalen. 

Das Barackenlager hat eine Gesammtausdehnung von 2600 m. Das 
Terraingefälle beträgt in der Richtung von SW nach NO durchschnittlich 
auf 274 m einen Meter oder 3*66 m pro Mille. Der nächstgelegene Flusslauf, 
in östlicher Richtung ca. 2000 m von den Lagerbauten entfernt, ist der 
Mühlbach. Durch Quell- und Druckwasser gespeist, entspringt und mündet 
derselbe auf dem Gebiete des Militärärars und fördert während der Lager¬ 
belegung 100 Sec.-Liter Wasser. Der Wasserspiegel desselben liegt durcb- 
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schnittlich 5m tiefer, als das im gleichen Querprofil senkrecht zum Fluss¬ 
laufe liegende Terrain des Lagers. 

Etwa 600 m weiter östlich fliesst in gleicher Richtung der Lech. Sein 
Mittelwasserspiegel liegt 3 m tiefer als der des Mühlbaches. Das kleinst- 
gemessene Niederwasser des Lechs beträgt 21*4 See.-cbm, das Mittelwasser 
62*6 Sec.-cbm; das Flussgefalle an der fraglichen Stelle 2*45 Proc. Ein 
eigentliches Niederwasser kommt nur im Winter vor. 

Etwa 3 1 /} km nördlich von dem durch das Nordende des Massiv- 
complexes gelegten Querprofil mündet der Mühlbach in den Lech. Der 
Mühlbach befindet sich grösstentheils im Inundationsgebiete des Flusses. 

Die Schmutzwasser des Lechfeldes werden nun in drei Gravitations- 
leitungsBystemen gesammelt. Davon nimmt Gebiet I die gesammten Ab¬ 
wasser des Barackenlagers vom Südende — Baracke 120 — bis zur Höhe 
der Mannschaftsbaracke 49 auf. Gebiet II umfasst den Rest des Baracken¬ 
lagers von Baracke 48 bis zum Nordende, und Gebiet III nimmt die ge¬ 
sammten Abwasser des Massivcomplexes auf. 

Am Ende der Hauptzufuhrcanäle dieser Gebiete befindet sich ein 
Ejectorenschacht, von welchem aus mittelst Druckluft die Abwasser in 
einem Rohrstrange nach der Kläranlage resp. dem Mühlbache befördert 
werden. 

Sobald die Kläranlage eingeschaltet ist, wirkt der von dieser nach dem 
Mühlbache führende Rohrstrang als reine Gravitationsleitung. Die Press¬ 
luftanlage ist nach dem System Shone-Merten construirt. Das Sammelrohr 
selbst hat eine Länge von 1198 m. Die Förderung der Schmutzwasser 
nach der Kläranlage geht durch Pressluft im Maschinenraume der Kraft¬ 
centrale. Die Ejectorstationen bestehen aus dem Sammelschacht und dem 
Ejectorschacht. Die Entleerung und Füllung eines Ejectors vollzieht sich 
in zehn Minuten 15 bis 18 mal und entspricht einer Quantität von 9600 bis 
10 800 Liter geförderten Schmutzwassers in 10 Minuten und von 16 bis 18 
Liter in der Secunde. 

Die Kläranlage liegt im Südende — 320m in östlicher Rich¬ 
tung von der Hauptstrasse — und besteht in erster Linie aus dem Sedi¬ 
mentiran gsraume. Dieser ist 15*30 m lang und 3*15 m breit und fasst 
rund 140cbm Jauche. Die einzelnen Theile desselben sind 1. der Sedi- 
mentirangsraum, in welchem sich alle unlöslichen Stoffe, welche die 
Jauche entführt, absetzen, und woselbst zugleich die faulige Zersetzung ein¬ 
geleitet werden soll; 2. der Gährraum, welcher vom ersteren durch eine 
— von senkrechten Canälen durchzogene — Backsteinmauer getrennt ist, 
durch welche die Jauche Übertritt. 

Die Einmündungen vom Sedimentirungsraume liegen 2*50 m über der 
Sohle, die Ausmündungen nach dem Gährraum dicht über derselben, so 
dass die Sinkstoffe zurückgehalten werden. Der Gährraum ist 15'30m 
lang, 6*10m breit und fasst 260cbm Jauche. In ihm sollte sich unter 
dem Einflüsse der anaeroben Kleinlebewelt faulige Zersetzung der orga¬ 
nischen Substanzen, insbesondere die Umwandlung des organischen Stick¬ 
stoffs in Ammoniakstickstoff vollends vollziehen. Der dritte Raum, der 
sogenannte Vorfilter, ist ein 15*30m langer, 2m breiter Raum, welcher 
1*50 m hoch mit Kies und Schotter angefüllt ist. Die Jauche tritt aus 
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dem Gährraum durch Knierohre in den Vorfilter und soll hier dem oxydiren- 
den Einflüsse der Luft ausgesetzt werden. Hierzu sind im Südende des 
Filters drei Luftzuführungskammem und am Nordende ein 15 m hoher Saug- 
kamin angeordnet. 

Hierzu gesellt sich der zweite Filter, der aus zwei durch eine 
Betonwand getrennten je 13*10 m langen und 3*0 m breiten Becken besteht, 
die mit Kies ausgefüllt sind. Der Uebertritt der Jauche aus dem Vorfilter 
in diesen Filter findet durch zwei dicht über dem Boden des ersteren an¬ 
gelegte , mit Klappen verschliessbare Canäle statt. Der Zweck des letzteren 
ist neben der Fortsetzung des Oxydationsprocesses der, die von der Flüssig¬ 
keit etwa noch mitgeführten ungelösten Theile abzufangen und so die 
Filterbeete vor Verschlammung zu bewahren. Diese Filterbeete sind flache, 
aus Betonwänden und undurchlässigem Betonboden gebildete Becken von 
je 16*15 m Länge und 6*35 m Breite. Es sind vier neben einander resp. 
durch Betonwände von einander getrennt. 

Der Boden ist mit Drainageröhren belegt. Die im Ganzen 1*35 m hohe 
Füllung besteht, unten beginnend, aus 0*8 m Kies, 0*3 m Koksgries und 0*25 m 
grobem Kies. In diesen Filterbeeten sollte sich unter dem Einflüsse der 
in den Hohlräumen des Filtermaterials befindlichen Luft die in Oxydation 
bestehende letzte Phase des Klärprocesses vollziehen. Die Jauche wurde 
zu diesem Zwecke in je ein Beet eingelassen, dann sieben Stunden dem 
Oxydationsprocesse ausgesetzt und dann nach dem Ablaufcanal abgelassen. 
In der darauf folgenden Ruhepause sollten sich die Hohlräume des Filter¬ 
materials wieder mit Luft füllen. 

Dazu gesellen sich noch der Unterstand, der Schlammfang, der Wärter- 
raum und der Abwassercanal. Die Gesammtlänge des letzteren ist 1993 m* 
Das Abwasser fliesst frei in den Mühlbach. Die Förderfahigkeit des Cansk 
berechnet sich auf 22*9 Liter in der Secunde. In diesen Endcanal mündet 
der Ueberlauf des Schlammschachtes und der Abfluss der Filterbeete. 

Wir entnehmen Vorstehendem, mit weloher Gewissenhaftigkeit und mit 
welch’ hohem Aufwand von Kosten die bayerische Militärverwaltung bemüht 
war, die Sanirung des Lagers Lechfeld zu erstreben und gleichzeitig eine 
Schädigung der Umgebung in Folge Zuleitung der flüssigen und gelösten 
Abfallproducte in den Lech soweit als möglich zu verhindern. 

Leider stellte sich alsbald heraus, dass die mit der Klär¬ 
anlage gemachten Versuche sich in jeder Beziehung als an¬ 
günstig erwiesen. Namentlich ergab sich, dass selbst dann, wenn zeit¬ 
weilig eine wesentliche Reduction der im Wasser faulenden Körper erreicht 
wurde, doch niemals eine Sicherheit in Bezug auf eine bemerkbare Ab¬ 
minderung der Bacterien gegeben war. 

Diese Verhältnisse zwangen die Militärverwaltung — zumal die häufige 
Reinigung und Erneuerung der Filter mit abnorm hohen Kosten verbunden 
war —, die Kläranlage ganz ausser Benutzung zu ziehen und die Abwasser 
direct in den Mühlbach einzuleiten, von der sicheren Ansicht ausgehend, 
dass die Selbstreinigung der Flüsse die Unschädlichmachung der mit 
ersteren einfliessenden Bacterien und Zersetzungsproducte besorgen und 
dadurch eine wirkliche Verunreinigung des Lechwassers hintanhalten werde. 

Da nun die Wasserleitung der Stadt Augsburg, die ihr gesundes und 
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klares Trinkwasser dem Grundwasserstrome im städtischen Siebentischwalde 
entnimmt und in einem Wasserröhrennetze in der Gesammtlänge von 
83 606 m den Strassen und Wohnungen zuleitet, in der Nähe des Lechs 
gelegen ist und die Verwaltung der ersteren ängstlich darauf bedacht ist, 
dasselbe der Einwohnerschaft in seinem reinen, nahezu keimfreien Zustande 
zu erhalten, so war selbe im vollen Rechte, als sie, von der Militärbehörde 
von dem Vorhaben der directen Einleitung der Abwasser in den Mühlbach 
in Eenntniss gesetzt, das Einlegen eines Protestes davon abhängig machte, 
dass durch genaue chemische und bacterielle Untersuchungen und durch 
commissionelle Augenscheinnahme die Unschädlichkeit der eingeleiteten Ab¬ 
wasser für das Trinkwasser der Stadt nachgewiesen werde. 

Diese Commission, welcher von Seite der obersten Militärbehörde die 
Herren Generaloberarzt Dr. Schuster und Intendantur- und Baurath 
Haubenschmied aus München, und von Seite der Stadt Augsburg Referent 
dieses, wie die Herren Rechtsrath Kester und städtischer Oberingenieur 
Maichle zugetheilt worden waren, begab sich am 25. August 1900 auf das 
Lager Lechfeld und zwar unmittelbar an den Auslauf des Lagerabwasser¬ 
canals und stellte Folgendes fest: 

Der Pegelstand des Mühlbaches, welcher oberhalb des Canaleinlaufes 
durch ein Wehr angestaut ist, wies eine Stauhöhe von 15*5 cm auf. Die 
Menge des Canalwassers, das durch den Abgang von annähernd 7000 Per¬ 
sonen verunreinigt war, betrug nach den bei der kgl. Garnisonverwaltung 
Lechfeld gepflogenen Erhebungen mindestens sieben Secundenliter. Das 
Canalwasser war trübe. Schon 50 m unterhalb des Einlaufs des Canals 
fand sich auch das BachwasBer vollständig braun und undurchsichtig, somit 
in hohem Grade verunreinigt. Von hier ab beschränkte sich die Flora im 
Bachbette auf Algen und Pilze; höher organisirte Pflanzen fehlten, nur ab¬ 
gestorbene Reste waren von solchen vorhanden. 

Schon etwa 400 m weiter abwärts schien sich das Bachwasser erheb¬ 
lich zu klären. Es waren an den seichteren Stellen die langen Strähnen 
der mit Pilzknötchen stark bewachsenen missfarbenen Algen deutlich zu 
sehen. Weiter unten begann die Algenflora theilweise lebhaftere grüne 
Farben anzunehmen und stellten sich allmählich Inseln complicirterer 
Pflanzengebilde ein. Nach einer Länge von annähernd 1500 m erwies sich 
das Wasser schon als farblos und so klar, dass in einer 5 Liter haltenden 
Glasflasche kaum eine Trübung zu beobachten war. 

Etwa in der Mitte des Mühlbaches, woselbst der Weg nach dem oberen 
Hochstande den Wasserlauf kreuzt, fanden sich in dem an Algen noch 
überreichen Bachbette grosse Gruppen höher organisirter Pflanzen, während 
längs der begangenen Bachstrecke sich mässige, von der Zersetzung stick¬ 
stoffhaltiger organischer Körper stammende üble Gerüche bemerkbar 
machten, die jedoch gegen die Mitte des Wasserlaufes mehr und mehr ver¬ 
schwanden. 

An der Mündung des Mühlbaches in den Lech fand sich das Bach¬ 
bett des ersteren nach rückwärts dicht mit Schilf bewachsen. Das Bach¬ 
wasser war vollständig durchsichtig; die üppige Vegetation des Bettes selbst 
wies nirgends mehr etwas Absonderliches auf. Zum Zwecke der Unter¬ 
suchung des Wassers wurden oberhalb des Abwassercanals, in 
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diesem letzteren selbst und an verschiedenen Stellen des Mühl¬ 
baches und an zwei Stellen des Lechs unterhalb der Mühlbachmündung 
Proben entnommen. Bei den zur bacteriellen Untersuchung bestimmten 
Proben geschah dieses so, dass die gefüllten Glaskölbchen an Ort und Stelle 
unmittelbar nach der Wasserentnahme zugeschmolzen wurden. Diese 
Wasserproben wurden in Eis verpackt, mit zurück nach dem Lager Lech¬ 
feld genommen und dortselbst sofort mit Peptongelatine zur Gewinnung von 
Bacterienculturen auf Glasplättchen ausgegossen. 

Zur chemischen Untersuchung wurde Wasser in 5 Liter fassende und 
mit dicht schliessenden Glasstöpseln versehene Flaschen gefüllt. Die sämmt- 
lichen Proben nahm Herr Generaloberarzt Dr. Schuster am gleichen Tage 
mit nach München. 

Die Commission selbst war sich auf Grund dieser Besichtigung darüber 
klar, dass der in hohem Grade verunreinigte Mühlbach sich unter dem Ein¬ 
flüsse physikalischer und chemischer Processe sowie durch die Einwirkung 
niederer organischer Lebewesen, namentlich saprophytischer Algen und 
Fäulnissbacterien, bis zu seinem Auslaufe in einem Maasse reinige, welches 
verhindert, mit dem menschlichen Sinne die Spuren der früheren Verunrei¬ 
nigungen an dieser Stelle wahrzunehmen. Ein weiteres Urtheil glaubte 
die erstere jedoch erst von dem Ergebnisse der chemischen und bacterio- 
logischen Untersuchung des Bach- und Lechwassers abhängig machen zu 
sollen. 

Auch die Grundwasserpumpwerke der Stadt Augsburg wurden von 
einem Theile der Mitglieder der Commission besucht und hierbei das 
Wasserwerk, der Lech und die Grundwasserbrunnen besichtigt 
und auch dort Proben von Wasser zur genauen Untersuchung entnommen. 

Die von Herrn Generaloberarzt Dr. Schuster gefundenen Unter- 
suchungsresultate sind in nebenstehender Tabelle aufgezeichnet. 

Aus diesen Untersuchungen zog Herr Generaloberarzt Dr. Schuster 
in seinem Gutachten folgende Schlüsse: 

1. Chemische Untersuchung. 

Die Verunreinigung des aus vollkommen reinem Grundwasser bestehen¬ 
den Mühlbachwassers, welche selbes durch die Einleitung des Abwassers 
des Lechfeldlagers zur Zeit der stärksten Belegung und ziemlich niedrigen 
Wasserstandes des Mühlbaches erfährt und welche sich unmittelbar unter¬ 
halb des Einflusses des Abwassers durch Braunfärbung des Mühlbaches und 
im weiteren Laufe des Baches durch üblen Geruch und starke Gasentwicke¬ 
lung deutlich kund giebt, zeigt sich bereits in einer Entfernung von etws 
1100 m nach abwärts von der Einmündungsstelle des Abwassercanals bedeu¬ 
tend vermindert. Das Bachwasser ist dort schon farblos und nur wenig 
mehr getrübt und von geringem moderigem Gerüche; seine chemische Zu¬ 
sammensetzung unterscheidet sich nur noch wenig von dem eines reinen 
Bachwassers. 

Die Menge des Abdampfrückstandes hat ein wenig zugenommen, ebenso 
jene des Chlors; stärker vermehrt war die Menge der organischen Stoffe; 
ausserdem ist Ammoniak in geringer Menge aufgetreten, sowie etwas orga¬ 
nischer, d. h. aus organischen Verbindungen stammender Stickstoff. Die 
vorher im Wasser enthaltene Salpetersäure ist in Folge von Reductions- 


Digitized by LaOOQle 



1. Chemische Untersuchung. 

a) Untersuchung am 25. August 1900. Belegungsstärke: 6800 Mann. 
In 1 Liter Wasser sind enthalten: Milligramm: 
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Vorgängen, die sich unter der Einwirkung von Bacterien im Wasser ab¬ 
gespielt haben, bis auf Spuren verschwunden. 

Einen noch wesentlich höheren Grad von Reinigung zeigte der Mühl¬ 
bach bei seiner Einmündung in den Lech. Sein Wasser war hier klar, 
farblos und geruchlos; die Menge des organischen Stickstoffs hat erheblich 
abgenommen und es ist bereits zur Bildung von salpetriger Säure und 
Salpetersäure gekommen, ein Beweis, dass an Stelle der weiter oben über¬ 
wiegenden Fäulnissvorgänge schon wieder die Oxydationsvorgänge die Ober¬ 
hand gewonnen haben. Die Chlormenge ist gleich geblieben, weil selbes sich 
nicht weiter zersetzen kann und von den höheren Pflanzen gleichfalls nicht 
assimilirt wird. 

Auffallend ist vielleicht, dass die organischen Stoffe sich kaum merk¬ 
lich vermindert haben. Dieses rührt zum Theil daher, dass noch nicht 
alle organischen Stoffe, die von der Verunreinigung abstammen, zerstört 
wurden, zum Theil jedoch davon, dass das ganze Bachbett in seinem 
unteren Theile dicht mit Pflanzen, besonders mit Schilf, bewachsen ist, die 
bei ihrem theilweisen Absterben und dadurch hervorgerufenen Zersetzungs¬ 
vorgängen eine reichliche Quelle für den Uebergang organischer Stoffe ins 
Wasser bilden. 

Wenn man die physikalische Beschaffenheit und chemische Zusammen¬ 
setzung des Mühlbachwassers kurz vor seinem Einflüsse in den Lech mit 
jener, die es in reinem Zustande darbietet, vergleicht, so ist der Unterschied 
nur ein geringer. Es hat eben unter dem Einflüsse der sogenannten Selbst¬ 
reinigung der fliessenden Gewässer eine gewaltige Wiederreinigung statt- 
gefunden. Dieses ist um so interessanter, als solches unter den ungünstig¬ 
sten Verhältnissen — hoher Belegung des Lechfeldes mit Mannschaften 
und geringer Wassermenge des Mühlbaches — eingetreten ist. Es wird 
desshalb bei normalen Zuständen das Wasser des Mühlbaches sich noch in 
viel reinerem Zustande in den Lech ergiessen. 

2. Bacteriologische Untersuchung, a) Am 25. August 1900. 
Belegungsstärke 6800 Mann. 

Der Mühlbach ist vor Einleitung des Abwassers dank seiner Ent¬ 
stehung aus reinem Grundwasser und dem Mangel an Verunreinigung 
während seines kurzen Laufes ausserordentlich arm an Keimen. Die Zahl 
der Keime im Abwasser war eine verhältnissmässig geringe, jedenfalls viel 
geringer, als sie bei früheren Untersuchungen in dem aus der Kläranlage ab- 
fliessenden Abwasser gefunden wurde, woselbst sie im Mittel aus sechs Unter¬ 
suchungen ca. 2 000 000 in 1 ccm betrug. Die Ursache liegt zweifellos 
darin, dass die Abwässer jetzt in frischem Zustande das Canalnetz verlassen, 
während sie früher in der Kläranlage längere Zeit zurückgehalten wurden, 
wobei sich eine starke Vermehrung der Keime vollziehen konnte. 

Diese Vermehrung der Keime findet jetzt in dem oberen Theile des 
Bachlaufes statt; hierdurch erklärt sich die auf den ersten Blick über¬ 
raschende Erscheinung, dass in dem Bachwasser etwa zwei Kilometer unter¬ 
halb der Einmündung des Canals bedeutend mehr Bacterien gefunden 
wurden als im unverdünnten Abwasser. Der Bach bietet aber auch der 
Vermehrung der Keime dadurch äusserst günstige Bedingungen, dass sein 
Bett vielfach Vertiefungen und Erweiterungen besitzt, in welchen die Fort- 
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bewegung des Wassers nur sehr langsam erfolgt. Diese sogenannten 
Guxnpen stellen wahre Brutstätten für die Baeterien dar, namentlich während 
des Sommers, wo auch noch die hohe Temperatur des Wassers ihre Ver¬ 
mehrung begünstigt. Im weiteren Laufe des Mühlbaches trat dann eine 
sehr rasche und beträchtliche Abnahme der Keimzahl zu Tage, so dass der 
Bach bei seiner Mündung in den Lech nur mehr verbältnissmässig sehr 
wenige Baeterien enthielt und auch im bacteriologischen Sinne sich als 
ausserordentlich gereinigt erwies. 

b) Bacteriologische Untersuchung am 1. September 1900. 
Belegungsstärke: 950 Mann. 

Das Ergebniss dieser zweiten Untersuchung unterscheidet sich von der 
ersten durch die bedeutend geringere Zahl der Keime in der Mitte des 
Bachlaufes (beim Steg). Diese muss zum Theil darauf zurückgeführt 
werden, dass die Menge des dem Mühlbache zugeführten Abwassers in 
Folge der viel niedrigeren Belegung des Lechfeldes gleichfalls eine bedeu¬ 
tend geringere war. 

Dagegen war die Abnahme der Keime im weiteren Verlaufe des Mühl¬ 
baches eine viel geringere und zeigte sich die absolute Zahl der Keime 
bei dessen Mündung in den Lech bedeutend grösser als bei der ersten 
Untersuchung (1332:400). Dieses berechtigt jedoch nicht, hieraus weit¬ 
gehende Schlüsse zu ziehen, da die Zahl der gefundenen Keime bei solchen 
Untersuchungen von gar manchen unvermeidlichen Zufälligkeiten bei der 
Probeentnahme etc. abhängig ist. So kann z. B. schon die Uebertragung 
eines winzigen Flöckchens, an dem aber unter Umständen Hunderte von 
Baeterien sitzen, auf der Gelatineplatte das Ergebniss der Keimzählung ganz 
ausserordentlich beeinflussen. 

Ein derartiger Zufall kann auch die Ursache davon gewesen sein, 
dass die Zahl der Keime im Lech unterhalb der Einmündung des Mühl¬ 
baches diesmal bedeutend höher gefunden wurde, als bei der ersten Unter¬ 
suchung, obgleich andererseits nicht ausser Acht gelassen werden darf, dass 
zwischen der ersten und zweiten Untersuchung in Folge eines im Gebirge 
niedergegangenen Gewitters im Lech Hochwasser eingetreten war. Letzteres 
war zwar zur Zeit der zweiten Untersuchung allerdings zum grössten Theile 
schon wieder vorüber, aber der Lech ging doch noch etwas höher und 
zeigte eine etwas stärkere Trübung als bei der ersten Untersuchung 
Gerade aus diesem Grunde muss aber die für einen Flusslauf ganz unge¬ 
wöhnlich niedrige Zahl von Keimen im Lechflusse beim Augsburger Wasser¬ 
werke, die bei der zweiten Untersuchung gefunden wurde, als auf Zufall 
beruhend angesehen werden. 

Es geht hieraus hervor, dass einzelne wenige Untersuchungen ein be¬ 
stimmtes und sicher begründetes Urtheil über solche Fragen, wie die vor¬ 
liegende, nicht geben können, sondern dass es hierzu einer langen Reihe 
unter den verschiedensten Bedingungen angestellter Prüfungen bedarf, um 
ein Bild der durchschnittlichen bacteriologischen Beschaffenheit 
der Wasser zu gewinnen. 

Das Augsburger Leitungswasser wurde als nahezu keimfrei befunden. 

Gleichzeitig mit Vorstehendem gab Herr Generaloberarzt Dr. Schuster 
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auf die Frage, ob die Einleitung der Abwasser des Lechfeldes in den Mühl¬ 
bach ohne vorherige Klärung zulässig sei, ohne dass daraus möglicher 
Weise gesundheitsgefährliche Folgen für die Stadt Augsburg erwüchsen, 
auf Grund der gemachten Beobachtungen seine Ansicht dahinlautend ab: 

1. Der durch das Lechfeldabwasser verunreinigte Mühlbach erfahrt 
bis zu seiner Einmündung in den Lech auch in den Zeiten ungewöhnlich 
starker Belegung und niedrigen Wasserstandes, d. h. also auch in ungünstigen 
Zeiten, in physikalischer und chemischer Beziehung eine so hochgradige 
Reinigung, dass von einer Verunreinigung des Lechs mit seinen verhältniss- 
mässig grossen Wassermassen durch den Einlauf des Mühlbaches keine 
Rede sein kann, was auch von den der Commission angehörenden Vertretern 
der Stadt Augsburg zugegeben wird. 

2. Aber auch die Abnahme der Zahl der Bacterien im Mühlbache bis 
zu seiner Einmündung ist, so viel sich aus den beiden Untersuchungen er¬ 
sehen liess, eine ganz bedeutende; nimmt man nun noch die Verdünnung 
hinzu, die sie im Lech erfahren, und erwägt andererseits, dass Fälle von 
Infectionskrankheiten auf dem Lechfelde bis jetzt nur in Ausnahmefallen 
vorkamen, so muss man unbedingt zu dem Schlüsse gelangen, dass die 
Gefahr der Uebertragung einer Infectionskrankheit vom Lechfeld auf die 
Stadt Augsburg unter gewöhnlichen Verhältnissen schon sehr unwahrschein¬ 
lich ist und dadurch noch unwahrscheinlicher wird, dass die Trinkwasser¬ 
versorgung Augsburgs nicht mit Lech-, sondern mit Gr und wasser erfolgt 

3. Es sind aber doch zwei Möglichkeiten denkbar, dass pathogene 
Keime, die mit dem Abwasser des Lechfeldes in den Mühlbach gelangen, 
unter Umständen in das Augsburger Trinkwasser gerathen. Die eine Mög¬ 
lichkeit wäre, dass bei Hochwasser, wenn der Lech seine Ufer überfiuthet, 
pathogene Keime, die ihm vom Mühlbache zugeführt wurden, in den Boden 
und weiterhin in das Grundwasser, aus welchem Augsburg sein Trinkw&sser 
entnimmt, gelangen könnten. Dagegen, dass diese Möglichkeit thatsächlich 
eintritt, spricht nun mit grosser Entschiedenheit namentlich die durch lang¬ 
jährige Beobachtung festgestellte Thatsache, dass die Temperatur des Grund¬ 
wassers in den Brunnen des Wasserwerkes durch die sehr wechselnden 
Temperaturen des Lechflusses vollkommen unbeeinflusst bleibt Es folgt 
daraus, dass niemals Lechwasser in das Grundwasser an dieser Stelle 
gelangt, und damit ist auch die Ueberführung pathogener Keime auf diesem 
Wege zum mindesten in hohem Grade unwahrscheinlich, was auch von den 
Vertretern der Stadt zugegeben wird. Die zweite Möglichkeit — und diese 
ist desshalb von besonderer Wichtigkeit, weil auf sie sich die Bedenken der 
Vertreter der Stadt Augsburg hauptsächlich gründen — besteht darin, 
dass aus dem verunreinigten Mühlbache selbst Wasser in das Grund wasser 
übergeht und etwaige darin enthaltene pathogene Keime dann mit dem 
Grundwasserstrome fortgeführt und schliesslich in das Augsburger Trink¬ 
wasser geschleppt werden könnten. Gegen diese Annahme lässt sich eine 
Reihe triftiger Gründe geltend machen. Zunächst ist zu berücksichtigen, 
dass das Mühlbachbett so verschlammt ist, dass ein Durchtreten von Wasser 
aus demselben in das Grund wasser nicht wohl stattfindet. Ferner kommt 
in Betracht, dass das Grundwasser nicht parallel mit dem Lech fliesst, 
sondern dass sein Strom spitzwinkelig gegen den Fluss zu gerichtet ist, so 
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dass es bei der grossen Entfernung des Mühlbaches von Augsburg — die 
etwa 20 km beträgt —, bei der geringen Entfernung des Mühlbach flu sses 
vom Lech und bei dem etwa 60 m betragenden Höhenunterschiede 
zwischen dem Mühlbach und dem Grundwasser beim Augsburger Wasser¬ 
werk im höchsten Grade unwahrscheinlich ist, dass jemals Grundwasser, 
das unterhalb des Mühlbaches sich befindet, zum Augsburger Pump¬ 
werk gelangt. Dieses Grundwasser wird vielmehr mit ausserordentlicher 
Wahrscheinlichkeit längst vorher in den Lech ab- oder unter ihm durch- 
fliessen. Es ergiebt sieb dieses eigentlich schon zur Genüge aus dem Um¬ 
stande, dass der Mühlbach selbst, der ja auch nichts anderes ist als zu Tage 
tretendes Grundwasser, schon nach verhältnissmässig kurzem Laufe in den 
Lech mündet. 

Aber auch angenommen, dass wirklich einmal pathogene Keime führen¬ 
des Mühlbachwasser in das Grundwasser und mit diesem bis zum Augsburger 
Wasserwerke gelangte, so ist damit noch lange nicht gesagt, dass auch die 
in ihm enthaltenen Bacterien bis dahin kommen; — denn diesem stehen 
zweierlei schwerwiegende Hindernisse entgegen: 

1. werden diese Bacterien auf dem etwa 20 km langen Wege durch 
Kies und Sand sicher zurückgehalten, da diese Bodenformation wie 
ein ebenso langes Filter wirkt, und 

2. braucht das Grundwasser, um diese lange Wegstrecke zurückzulegen, 
zweifellos viele Monate, vielleicht Jahre lang, und in diesem Zeit¬ 
räume sind nach allen vorliegenden Untersuchungen die allenfalls 
in Betracht kommenden pathogenen Bacterien sicher längst abge¬ 
storben und können dann, selbst wenn sie wirklich noch bis nach 
Augsburg geführt werden sollten, was nach dem Vorhergehenden so 
gut wie ausgeschlossen ist, keinen Schaden mehr anrichten. 

Aus den angeführten Gründen kann man mit fast an Gewissheit gren¬ 
zender Wahrscheinlichkeit behaupten, dass auch diese zuletzt besprochene 
Möglichkeit nach Lage der thatsächlichen Verhältnisse nicht gegeben er¬ 
scheint. 

Dieses Gutachten des Generaloberarztes Dr. Schuster sowie das Proto¬ 
koll der oben erwähnten Commission gelangte von Seite der Intendantur 
des I. bayer. Armeecorps an den Magistrat der Stadt Augsburg und von 
diesem an den Referenten dieses mit dem Ersuchen um gutachtliche Aeusse- 
mng hierüber. Letzterer — diesem willfahrend — leitete unter dem 
12. October 1900 die Acten mit folgenden Bemerkungen zurück: 

Der verehrliche Magistrat hat dem Unterzeichneten das Protokoll über 
die commissionellen Erhebungen, durch welche der Grad der Selbstreinigung 
des durch die Abwasser des Lechfeldes verunreinigten Mühlbaches festge¬ 
stellt worden ist, sowie eine Abschrift des Gutachtens des Herrn General¬ 
oberarztes Dr. Schuster, welcher die chemische und bacterielle Untersuchung 
des Mühlbach-, Lech- und Augsburger Leitungswassers vorgenommen hat, 
zur Kenntnissnahme und gutachtlichen Aeusserung übermittelt. Derselbe 
kommt diesem im Nachstehenden nach: Wie aus den Acten ersichtlich, 
zählte auch der Unterzeichnete zu der Commission, welche am 25. August 
zum Zwecke der Besichtigung der betreffenden Anlagen auf dem Lechfelde 

Vierteljahrsschrift für Gesundheitspflege, 1901. 3Q 
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und zur Entnahme des Wassers aus dem Mühlbache und Lech sich dahin 
begeben hat. Das Resultat der Untersuchung, welche in dem beigegebenen 
Protokolle niedergelegt ist, lässt wohl keinen Zweifel zu, dass der durch die 
Abwasser des Lagers Lechfeld verunreinigte Mühlbach sowohl in chemischer 
wie in physikalischer Beziehung eine Reinigung seines Wassers hei der 
Mündungsstelle in den Lech erfahren hat, die eine stärkere Verunreinigung 
des letzteren so gut wie ausgeschlossen erscheinen lässt; wie denn auch die 
bacterielle Untersuchung festgestellt hat, dass die in ersterem vorhandenen 
Bacterien bis zu seiner Einmündung in den Lech durch Selbstreinigung 
eine geradezu auffallende Abnahme erlitten haben. Wenn nun auch 
aus dieser Thatsache wie auch aus den von dem königl. Generaloberarzt 
Dr. Schuster in seinem Gutachten aufgeführten Gründen kaum die Be¬ 
fürchtung zu Recht bestehen dürfte, dass pathogene Keime vom Mühlbache 
aus — sei es, dass solche bei Hochwasser des Lechs durch Ueberschreiten 
seiner Ufer dem Grundwasser zugeführt, oder vom Mühlbache aus direct 
durch Eindringen in den Uferboden dem Grundwasserstrome beigemischt 
und von selbem weitergeleitet würden — in das Leitungswasser der Stadt 
Augsburg gelangen könnten, so wird es sich dennoch empfehlen, die ge- 
sammten Acten dem hygienischen Institute der Universität München zum 
Zwecke der Abgabe eines Endgutachtens zuzuleiten und dasselbe auch um 
Beantwortung der Frage zu ersuchen, ob dasselbe es unter dieser Sachlage 
für nöthig erachtet, dass auch in Zukunft rasch auf einander folgende bacterio- 
logische und zeitweise chemische Untersuchungen des Augsburger Leitungs¬ 
wassers — und gegebenenfalls, auf wie lange — als nöthig erachtet würden, 
und endlich, ob trotzdem von der Militärverwaltung eine neue, richtig functio- 
nirende Kläranlage zu fordern sei. Das von dieser Stelle abgegebene Gut- 
achten lautete: 

Von Seite des Magistrats der Stadt Augsburg wurde das hygienische 
Institut zur gutachtlichen Aeusserung darüber aufgefordert, ob die Ableitung 
des verunreinigten Mühlbaches in den Lech von schädlichem Einflüsse auf 
die Trinkwasserleitung der Stadt Augsburg sein könne; eventuell: ob noch 
weitere Beobachtungen und Proben angestellt werden sollen; schliesslich, 
ob etwa eine neue, richtig functionirende Kläranlage zu fordern sei. 

Behufs Klarstellung der Angelegenheit müssen zwei Dinge wesentlich 
aus einander gehalten werden, die nicht nothwendig zusammen gehören, 
nämlich: 

1. die Frage, ob der Lech gegenwärtig, d. h. nach Auf lassen der am 
Lechfeld bestandenen Kläranlage, der Gefahr einer Verunreinigung 
durch den Mühlbach, eventuell einer Einmischung von Typhus- 
bacterien oder anderen Krankheitserregern ausgesetzt ist; 

2. die weitere Frage, ob im Falle einer solchen Verunreinigung des 
Lechflusses oder schon bei blosser Anwesenheit von Krankheitskeimen 
im Mühlbach die Gefahr eines Hineingelangens derartiger Keime in 
die Wasserleitung von Augsburg gegeben ist. 

Von diesen beiden Fragen lässt sich die erste nur mit einer gewissen 
Wahrscheinlichkeit, die zweite aber, wie sich bei näherer Betrachtung ergiebt, 
mit vollster Sicherheit und zwar im verneinenden Sinne beantworten. An¬ 
gesichts dieser Sachlage wäre es nun praktisch werthlos, die erste Frage, 
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welche ja durch frühere Gutachten von anderer Seite bereits beleuchtet 
worden ist, nochmals zum Gegenstand eingehender Erwägungen zu machen. 
Denn eine Untersuchung, welche doch nur zu einem Wahrscheinlichkeits¬ 
ergebnisse führen würde, hätte in so wichtigen sanitären Fragen überhaupt 
keine Bedeutung. 

Wenn sich dagegen die zweite Frage in der That, wie erwähnt, mit 
absoluter Gewissheit im verneinenden Sinne beantworten lässt, dann würde 
dadurch zugleich die Beantwortung der ersten Frage ihre Bedeutung ver¬ 
lieren müssen, indem offenbar das zeitweilige Vorkommen von Krankheits¬ 
keimen im freien Lechflusse oder im Mühlbache an sich keinen Grund von 
Beunruhigung für die Augsburger Bewohnerschaft bilden könnte, sofern nur 
ganz sicher feststeht, dass nichts davon in die Augsburger Quellwasser¬ 
leitung hineingelangen kann. 

Und dieser Beweis lässt sich in der That mit aller Strenge führen. 

Es soll also nur die letztere Frage geprüft werden und zwar unter der 
Voraussetzung, die ja in der Praxis wohl nur zeitweise zutriflt, dass eine 
Verunreinigung des Mühlbaches und Lechs mit Krankheitserregern that- 
sächlich gegeben sei. 

Es fragt sich dann, ob diese Keime eventuell in die Augsburger Wasser¬ 
leitung hineingelangen können. 

Wenn diese Frage irgend einem erfahrenen Hygieniker vorgelegt wird, 
dann wird derselbe immer die Gegenfrage stellen, ob denn das Wasser des 
Lechs oder des Mühlbaches etwa bei Hochwasserständen und Ueberfluthungen 
direct und ohne zwischentretende Bodenflltration in die Fassungsanlagen 
der Augsburger Wasserleitung, d. h. in die dortigen Schachtbrunnen, von 
oben den Weg Anden könne. In diesem Falle würde die Gefahr eines 
Einschwemmens von Keimen in die Wasserleitung selbstverständlich ge¬ 
geben sein. 

Wenn dagegen das Lech- oder Mühlbachwasser nicht direct mittelst 
Ueberlaufs von oben, sondern nur etwa unter der Bodenoberfläche auf dem 
Wege längerer Bodenflltration in die Fassungsanlagen der Wasserleitung 
allenfalls hineingelangen kann, dann wird jeder Hygieniker die Gefahr einer 
Verschleppung von Keimen dorthin als ausgeschlossen erachten. Denn die 
Bodenflltration lässt zwar eventuell das Wasser hindurchtreten, nicht aber 
die im Wasser vorhandenen schwebenden Theilchen und Bacterien. 

Damit übereinstimmend, ist es eine der sichersten hygienischen Erfah¬ 
rungen, dass die Bodenflltration gerade das von der Natur bestimmte Mittel 
darstellt, um die meteorischen Niederschläge, die an der Erdoberfläche mit 
den mannigfaltigsten Verunreinigungen beladen wurden, wieder zu reinigen 
und zu dem meist absolut keimfreien Quell- und Grundwasser zu veredeln. 

Dieses leistet der Boden fast immer schon bei wenigen Metern Tiefe, 
d. h. bei einer geringen Filtrationsstrecke, noch sicherer natürlich bei einer 
grösseren. 

Prüfen wir nun die speciellen Verhältnisse im vorliegenden Falle, so 
sind dieselben, wie ich mich durch Augenscheinnahme am 7. November d. J. 
überzeugt habe, in jeder Richtung so durchaus klarliegend, dass das ver¬ 
langte Gutachten mit aller Sicherheit abgegeben werden kann. 

1. Eine Ueberfluthungsgefahr bei Hochständen des Lechflusses, mit 

30 * 
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Rücksicht auf die Möglichkeit eines directen Einlaufens von Leck 
wasser in die Schachtbrunnen der Quellfassung von oben her ist 
vollkommen ausgeschlossen. 

Zwar kommt es vor, dass der Lech oberhalb des Stauwehres seine 
Ufer überfluthet und sich auf diese Weise den Quellfassungen nähert. Allein 
die Horizontaldistanz bis zum nächstgelegenen Schachtbrunnen beträgt dann 
im schlimmsten Falle immer noch 300 m, und ferner sind die Schacht¬ 
mauerungen sämmtlicher Brunnen um je 1 m über das umliegende Terrain 
erhöht, so dass die Fluth nicht nur bis zu den Schachtbrunnen heran¬ 
dringen, sondern auch noch einen Meter hoch steigen müsste, um von oben 
Eingang in die Schachte zu finden. Ein derartiges Ereigniss, bei dem das 
ganze Lechthal bis nach Augsburg hinein unter Wasser zu stehen käme, 
ist nach menschlichem Ermessen ganz ausgeschlossen. 

2. Folglich könnte es sich nur allenfalls um ein Eindringen anf dem 
Wege allmählicher Bodenfiltration handeln. 

Hier ist nun Folgendes zu beachten: 

a) Die horizontale Entfernung vom nächstgelegenen Uferpunkte 
des Lechflusses beträgt für die Schachtbrunnen der alten Quell¬ 
fassung mindestens 500 m, für die Schachtbrunnen der neuen 
Quellfassung mindestens 300 m; ferner beträgt die horizontale 
Entfernung vom Triebwerkscanal für die Schachtbrunnen der 
neuen Quellfassung mindestens 120 m; die kürzeste vorkommende 
Horizontaldistanz beträgt also 120 m. 

b) Der Pegel des Lechflusses oberhalb des Stauwehres steht ständig 
um ca. 3 bis 5 m höher als der Grundwasserspiegel in den ver¬ 
schiedenen Schachtbrunnen, welch letzterer, in Folge der con- 
stanten Wirkung der Säugpumpen, seinerseits um etwa 1 m tiefer 
steht als der Spiegel des umgebenden Grundwassers. 

Daraus ergiebt sich ein stetiger Höhenstand des Lechpegels um 2 bis 4 m 
über dem Grundwasserspiegel des Quellgebietes. 

Diese Thatsache beweist zuverlässig, dass unmöglich ein beträchtlicheres 
Eindringen von Seite des Lechflusses in den Boden hinein stattfinden kann. 
Offenbar setzt die Auskleidung des Flussbettes mit feinem, undurchlässigem 
Flusssand dem Einsickern grossen Widerstand entgegen; sonst könnte man 
sich das dauernde Vorhandensein einer so beträchtlichen Niveaudiffereni 
zwischen Fluss und angrenzendem Grundwasser nicht erklären, zumal die 
Wassermenge des Lech, auch bei geringster Wasserführung, ungefähr 130 mal 
grösser ist als diejenige Wassermenge, welche die Stadt Augsburg aus den 
Quellfassungen fortwährend entnimmt. 

c) Die gleiche Folgerung auf nicht stattfindendes Elinsickern gilt 
auch für den Triebwerkscanal, da auch bei diesem der normale 
Oberwasserspiegel um 3*41 m über dem normalen Wasserspiegel 
der nächsten Quellfassung, somit ca. 2*5 m über dem angrenzen¬ 
den Grundwasserspiegel liegt. 

d) Durch Herrn städtischen Oberingenieur Maie hie erfuhr ich, 
dass zufolge langjähriger Beobachtungen der Grundwasserspiegel 
in den Schachtbrunnen des Quellgebietes keinerlei Veränderungen 
bei Hochständen des Lechflusses erkennen lässt, vrohl aber 
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Steigerungen bei stärkeren meteorischen Niederschlägen an Ort 
und Stelle im Quellgebiete, wie das bei porösem Boden als 
selbstverständlich erscheint. 

Die erstere Thatsache beweist abermals, dass das Eindringen des Lech¬ 
wassers in den Boden hinein jedenfalls nur ein minimales sein kann. 

e) Die quantitative chemische Analyse des Lech- und andererseits 
des Leitungswassers lässt erkennen, dass es sich in beiden 
Fällen um Wasser von verschiedenem Ursprung und von ver¬ 
schiedenen Eigenschaften handelt, und dass keineswegs etwa 
ein unterirdischer Zusammenhang zwischen Lechfluss und Grund* 
wasser angenommen werden kann. 

Als Beleg seien die Analysen angeführt, welche bei gleichzeitig früher 
schon (29. April 1895) entnommenen Proben der beiden Gewässer im hiesi¬ 
gen hygienischen Institute erhalten wurden. 

In einem Liter Wasser wurden gefunden : 
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Die Hauptverschiedenheiten liegen im Abdampfungsrückstande, im Glüh¬ 
verlust, ferner im Gehalt an Kalk und Magnesia, endlich an Kohlensäure. 

In allen diesen Beziehungen charakterisirt sich das Leitungswasser als 
ein Grundwasser aus reinem kalkigem Boden, das Lech wasser dagegen als 
ein reines Flusswasser aus Kalkgebirge. 

Eine Vermischung beider Wässer ist nicht nachzuweisen. 

Bemerkt sei hierzu, dass eine neuere Analyse des Leitungswassers (1899) 
von Seite des Herrn Professor Dr. Bunte (Karlsruhe) wieder wesentlich die 
gleichen Resultate wie oben ergeben hat. 

3. Wenn nun nach allen diesen Richtungen sich erweisen lässt, dass 
ein irgendwie beträchtlicheres Eindringen von Lechwasser in das 
Grundwassergebiet der Quellfassungen keinesfalls stattfindet, so heisst 
das zugleich mit anderen Worten: das Vorhandensein etwaiger 
horizontal verlaufender Spalten und zusammenhängender Hohlräume 
im Boden zwischen Lech und Quellterrain, in denen etwa das Lech¬ 
wasser ohne Filtrations Wirkung horizontal gegen die Schachtbrunnen 
hin sich bewegen könnte, ist mit absoluter Sicherheit auszuschliessen. 
Es existirt nirgends ein directer Zusammenhang zwischen Lech und 
Grund wasser, so dass etwa Flusswasser mitsammt den darin schwe- 
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benden Verunreinigungen unfiltrirt in das Grundwasser und in die 
Schachtbrunnen hineingelangen könnte. (1895 wurden durch das 
hygienische Institut München im Lechflusswasser durchschnittlich 
600 bis 700 Keime pro ein Cubikcentimeter constatirt, im Leitungs- 
wasser am gleichen Tage aber nur durchschnittlich 5 Keime pro ein 
Cubikcentimeter. Also auch dies bestätigt den obigen Schluss!) An 
und für sich wäre schon das Vorkommen solcher horizontal ver¬ 
laufender Spalten und Hohlräume im dortigen Boden bei der Natur 
der im Lechthale lagernden diluvialen und alluvialen Geröll-, Kies- 
und Sandmassen im höchsten Grade unwahrscheinlich, weil allenfalls 
sich bildende Spalten sofort wieder mit Sand ausgefüllt werden 
müssten. 

Die angeführten Gründe beweisen, dass von derartigen Spalten, über¬ 
haupt von einem directen Zusammenhänge keine Rede sein kann. 

Das Gleiche gilt bezüglich des Triebwerkscanals, ausserdem selbstver¬ 
ständlich und ganz besonders bezüglich des ca. 20 km entfernten Mühlbaches. 

4. Es unterliegt demnach sämmtliches Wasser, welches in Form von 
Grundwasser in die Schachtbrunnen der Quellfassung hineindringt, 
der wirksamen Bodenflltration, welche nach allen hygienischen Er¬ 
fahrungen, die wir besitzen, die schwebenden Theilchen, also auch 
die krankheitserregenden Keime, mit Sicherheit zurückhält. 

Um letztere Thatsache noch weiter zu illustriren, möge an die künst¬ 
lichen Sandfllteranlagen erinnert sein, welche dazu dienen, um Grossstädte 
wie London, Hamburg u.s. w. mit gereinigtem Flusswasser zu Trinkzwecken 
zu versorgen. 

Hier muss bereits die Filtration durch eine 2 bis 3 m betragende Sand¬ 
schicht genügen und genügt auch thatsächlich erfahrungsgemäss, um die 
Keimzahl des Flusswassers durchschnittlich um das Tausendfache zu redu- 
ciren, obwohl die Filtration in senkrechter Richtung unter Druck und mit 
einer Geschwindigkeit stattflndet, die normal bis zu 100 mm in der Stunde 
betragen darf. 

Der Mühlbach und der Lechfluss sind von den Fassungsstellen der 
Augsburger Wasserversorgung gleichsam durch eine grosse Reihe von solchen 
Sandflltem abgeschlossen, und ist es sicher, dass diese auch nicht einen 
einzigen Keim aus den genannten Wasserläufen hindurchpassiren lassen, 
selbst wenn letztere reichlich damit erfüllt sein sollten. Ganz besonders 
gilt diese Folgerung für Krankheitskeime, wie z. B. Typhus- oder Cholera- 
bacterien, und zwar desshalb, weil diese im Grundwasser und bei der Tempe¬ 
ratur des Bodens nicht etwa sich vermehren und so allmählich im Laufe 
von Monaten durch die Poren des Sandbodens durchwachsen können, son¬ 
dern im Gegentheil unter diesen Bedingungen erfahrungsgemäss degeneriren 
und bald zu Grunde gehen müssen. 

Die genaueste Erwägung aller einschlägigen Verhältnisse führt also 
zu dem Schlüsse, dass auch bei eventuell gegebener Verunreinigung des 
Mühlbaches oder Lechflusses mit Krankheitskeimen die Möglichkeit eines 
Hineingelangens der letzteren in die Fassungsanlagen der Augsburger Quell¬ 
wasserleitung mit absoluter Sicherheit ausgeschlossen werden muss. 

Sollten in Augsburg im Laufe der folgenden Jahre, wie dies in anderen 
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Städten und Gressstädten vorzukommen pflegt, vereinzelte Typhusfälle Vor¬ 
kommen, so würde mit keinerlei Anschein von Berechtigung behauptet 
werden können, dass deren Ursprung auf den Gebrauch des Leitungswassers 
zurückzuführen sei. 

Hiernach sind die übrigengestellten Fragen dahin zu beantworten, dass 

1. die Herstellung einer neuen Kläranlage auf Lager Lechfeld nicht zu 
fordern ist; 

2. dass die Anstellung weiterer Untersuchungen nicht erfordert wird, 
mit Ausnahme einer ständigen bacteriologischen und chemischen 
Gontrole des Leitungswassers. Diese hätte darin zu bestehen, dass 
alljährlich einmal, am besten im Herbst, je zwei Wasserproben aus 
dem Rohrnetze an irgend einer geeigneten Stelle inmitten der Stadt 
entnommen und in einem zuverlässigen Laboratorium, die eine 
bacteriologisch, die andere chemisch, untersucht werden. Der Zweck 
dieser Untersuchung ist nur der, regelmässig immer wieder festzu¬ 
stellen, dass in den Verhältnissen der Quellfassungsanlage thatfcäch- 
lich keinerlei die Beschaffenheit des Wassers beeinflussende Aenderung 
eingetreten ist. Eine derartige jährliche Gontrole erscheint der 
Wichtigkeit der Sache durchaus angemessen. 

In Bezug auf eine eventuelle Infectionsgefahr für die Badeanstalten 
fugte das Gutachten noch Nachfolgendes Obigem bei: Selbstverständlich 
ist für die vom Lechflusse direct gespeisten Badeanstalten die Möglichkeit 
einer Infectionsgefahr, im Principe wenigstens, anders zu beurtheilen, als 
für die Augsburger Wasserleitung. Wenn für letztere das Hineingelangen 
von Krankheitserregern aus dem Lechflusse als absolut ausgeschlossen be¬ 
zeichnet werden muss, so kann diese Möglichkeit für Badeanstalten, welche 
ihr Wasser aus einem offenen Flusslaufe beziehen, theoretisch nie völlig 
geleugnet werden. Und zwar gilt das ganz allgemein, nicht nur mit Rück¬ 
sicht auf die speciellen Verhältnisse zwischen Augsburg und Lechfeld. 
Denn jeder offene Flusslauf in einer von Menschen bewohnten Gegend kann 
eventuell einmal mit Krankheitserregern stellenweise verunreinigt werden, 
wesshalb es in der Hygiene Grundsatz ist, solches Wasser nie anders als 
nach geschehener Filtration zum Trinkgebrauche zuzulassen. Nun handelt 
es sich freilich gerade beim Lechflusse offenbar um relativ sehr günstige 
Verhältnisse in Anbetracht seiner grossen Wassermenge, der schwachen Be¬ 
siedelung seines Ufers oberhalb Augsburgs und der bekannten selbstreini¬ 
genden Kraft des Wassers, so dass kein vernünftiger Mensch z. B. wegen 
dtfr theoretisch in Betracht kommenden Abgänge der Stadt Landsberg, die 
39 km von Augsburg entfernt ist, sich den Genuss eines Bades im Lech¬ 
flusse bei Augsburg versagen wird. Wer dieses dennoch thut, leidet an 
Hyperästhesie und würde consequenter Weise auch das Eisenbahnfähren 
vermeiden müssen, weil alle Jahre verschiedene und oft sehr schreckliche 
Unglücksfalle auf den Bahnen sich ereignen. 

An dieser Betrachtung wird durch den Umstand nichts geändert, dass 
die Abwässer des Lechflusses fernerhin ohne künstliches Klärverfahren, 
sondern nur nach einer Art von freiwilliger Klärung im Mühlbach dem 
Lechflusse überantwortet werden sollen. Nach den commissionellen Er¬ 
hebungen vom 25. und 29. August und 5. September 1900 wirkt gerade 
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die bacteriologische Selbstreinigung im Mühlbach noch vor der Einmün¬ 
dung in den Lechfluss ganz vorzüglich, so dass die Gefahr einer nennens- 
werthen Verunreinigung des Lechflusses praktisch und mit Rücksicht auf 
den Badezweck als völlig ausgeschlossen erachtet werden muss. 

Bei der ganzen Frage darf eben nie vergessen werden, dass ein Bade¬ 
wasser selbstverständlich hygienisch ganz anders zu beurtheilen ist als ein 
Trinkwasser. Billiger Weise kann von einer Gemeinde nur verlangt werden, 
dass sie ihren Einwohnern ein absolut sicheres und zuverlässiges Trink¬ 
wasser zur Verfügung stelle, nicht aber für Schwimmbäder im Freien auch 
ein absolut zuverlässiges Badewasser. Denn in diesem Falle dürfte Wasser 
von offenen Flüssen überhaupt nicht zugelassen, sondern müsste immer 
vorher erst flltrirt werden, was praktisch unausführbar ist. Niemand ist 
ja genöthigt, das Badewasser zu trinken; es kommen also nur die kleinen 
Wassermengen in Betracht, welche die Lippen beim Untertauchen benetzen. 
Also ist schon aus diesem Grunde die Gefahr einer Infection durch Bade¬ 
wasser mindestens tausendmal geringer zu veranschlagen, als jene durch 
Trinkwasser. 

Aus allen diesen Erwägungen muss auch diese Frage dahin beant¬ 
wortet werden, dass mit Rücksicht auf den Zweck des Badens im Lech¬ 
wasser die Selbstreinigung der Lechfeldabwässer im Mühlbach, in Verbindung 
mit der ausserordentlich starken Verdünnung im Lechfluss und mit der 
selbstreinigenden Wirkung des letzteren eine ganz genügende Garantie 
gegen jede praktisch in Betracht kommende Gefährdung der Badenden 
bietet. Der Vorstand des hygienischen Instituts 

Professor Dr. Büchner. 

Auf Grund vorstehenden Obergutachtens des hygienischen Instituts der 
Universität München gab Referent dieses dem Magistrate der Stadt Augs¬ 
burg sein Urtheil dahin lautend ab, dass von einem Einsprüche gegen die 
Ableitung der Abwässer des Lechfeldes in den Lech von Seite desselben 
abgesehen werden könne, dass dagegen alljährlich einmal im Herbste Wasser¬ 
proben aus dem städtischen Rohrnetze bacteriologisch und chemisch unter¬ 
sucht werden sollen und von dem Resultate dieser Untersuchung gegebenen 
Falls die etwaigen Ansprüche über erneut zu treffende Vorkehrungen zur 
Verhütung der Verunreinigung der Quellwasserleitung abhängig zu 
machen seien. 

Der Magistrat Augsburgs theilte darauf —.unter vorsichtiger Wahrung 
der hygienischen Interessen der Stadt — am 1. Februar 1901 der Inten¬ 
dantur des kgl. bayer. I. Armeecorps mit, dass er nach eingehender Prüfung 
des vom hygienischen Institute der Universität München erhaltenen Gut¬ 
achtens und nach Anhörung des kgl. Bezirksarztes beschlossen habe, zwar 
vorläufig gegen die weitere versuchsweise Einleitung der Fäcalien in den 
Mühlbach und durch diesen in den Lechfluss eine Erinnerung nicht zu 
erheben, dass er aber wegen der grossen Nähe der Stadt Augsburg und 
ihrer Quellfassung von der Einmündungsstelle der Fäoalien in den Lech 
darauf bestehen müsse, dass die Einrichtung einer geeigneten Kläranlage 
nicht aus dem Auge gelassen, und dass jedenfalls der dermalige Zustand 
nur widerruflich genehmigt werde, sowie, dass fortgesetzte Erhebungen und 
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Beobachtungen stattfinden, und dass, falls ungünstige Einflüsse sieb zeigen 
sollten, entsprechende Gegen Verordnungen getroffen werden sollen; an den 
zu pflegenden Erhebungen werde sich auch der Magistrat betheiligen, indem 
er aus dem Lechflusse an verschiedenen Stellen periodisch Wasserproben 
entnehmen und einer bacteriologischen und chemischen Untersuchung unter¬ 
stellen lasse. 

Damit ist vorläufig eine plötzlich acut gewordene hygienische Frage, 
die für die Bewohner der Stadt Augsburg in sanitärer Beziehung von hoher 
Wichtigkeit erscheint, zum Abschlüsse gekommen. 

Dieselbe — von berufenen Männern der Wissenschaft gründlich und 
nach allen Seiten hin untersucht und beleuchtet — hat zu interessanten 
Thatsachen, insbesondere in Bezug auf Selbstreinigung der Flüsse, geführt. 
Wir hegen die Meinung, dass die Mittheilung derselben manchem Collegen 
nicht unwillkommen sein und eine Handhabe bei Yentilirung ähnlicher 
Fragen bieten dürfte. 
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Die Entwässerung der Stadt Schöneberg, 
sowie der Vororte Friedenau und Wilmersdorf 

hei Berlin. 

Von Professor Büsing. 


Die westlichen Vororte Berlins, worunter hier die mit Berlin theils 
unmittelbar, theils sehr nahe zusammenhängenden Gemeinden Schone- 
berg, Wilmersdorf, Friedenau, Schmargendorf und Grunewald 
verstanden werden, haben ein Gesammtgebiet von 2471 ha und zur Zeit die 
Gesammt -.Einwohnerzahl von nicht voll 150 000. Abgesehen von dem 
kleinsten der fünf Vororte: Grunewald, der eine rein landhausmäesige, 
sehr weiträumige Bebauung hat, sind die genannten Vororte durchaus gross¬ 
städtisch geartet, und haben in einzelnen Theilen Wohndichten, die der¬ 
jenigen von Berlin gleichkommen. Allerdings liegt heute noch mehr als 
die Hälfte des Gebietes ganz unbebaut oder nur sporadisch bebaut da. 
Während aber die Vororte seit 10 bis 12 Jahren mit Bezug auf centrale 
Wasserversorgung und Gasbeleuchtung der Strassen versehen sind und 
neuerdings auch mit Elektricität für Licht und Kraft versorgt werden, auch 
ihr Strassen- und Strassenreinigungswesen sich im Allgemeinen in guter 
Verfassung befindet, und ihre sonstigen öffentlichen Einrichtungen auf der 
„Höhe der Zeit“ sind, können die bisherigen Entwässerungseinrich¬ 
tungen nur als nothdürftige bezeichnet werden, die dringend der Vervoll¬ 
kommnung, namentlich aber des systematischen Ausbaues bedürfen. 
Zwar sind bis heute schon grosse Summen auf diese Einrichtungen verwandt 
worden; dadurch aber, dass dies nicht in planmässiger Weise, sondern nur 
dem blossen Augenblicksbedürfniss, wie es sich von Zeit zu Zeit geltend 
machte, geschah, in grossem Umfange zwecklos, so dass die dafür ge¬ 
schaffenen Einrichtungen theilweise durch andere, vollkommenere ersetzt 
werden müssen. In dieser Hinsicht können die westlichen Berliner Vororte 
anderen Städten als warnendes Beispiel vorgehalten werden, aus welchem 
zu entnehmen ist, wie in diesen Dingen nicht verfahren werden darf. 

Die Gründe für den heutigen unbefriedigenden Zustand und für die 
Art und Weise, wie er geworden ist, sind zahlreich, die wichtigsten darunter 
auch von solcher Beschaffenheit, dass den Gemeinden Milderungsgründe 
zugebilligt werden müssen. Das gilt z. B. von ihrer längst nicht mehr 
passenden Zugehörigkeit zu einem Landkreise, die ihnen schwere Geldopfer 
für Zwecke auferlegt, welche nicht die ihren sind, gilt ferner davon, dass 
sie in verwaltungsrechtlicher Hinsicht der Landgemeindeordnung unter¬ 
stehen, welche die Initiative einschränkt, und gilt endlich von der ganz 
unnatürlichen Bevölkerungszunahme, welche die Orte in den 
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letzten 20 Jahren gesehen haben, und die zu gross ist, als dass die Gemeinde¬ 
verwaltungen im Stande gewesen wären, derselben mit der Gesammtheit der 
nothwendigen öffentlichen Einrichtungen rasch genug zu folgen. Man ver¬ 
gegenwärtige sich nur, was es für die Thätigkeit einer Gemeindeverwaltung 
heisst, wenn, wie hier, die Seelenzahl von 16000 im Jahre 1880 auf fast 
150000 im Jahre 1900 wächst, also in 20 Jahren sich fast verzehnfacht, 
und in jedem Jahre — in den verschiedenen Orten wechselnd — um 8 bis 
25 Proc. zunimmt. Aber wie hoch man diese Gründe auch bewerthen mag: 
immer bleibt, wie die nachstehende kurze Schilderung des Werdeganges der 
Sache erweist, ein Rest, der als Schuldposten der Gemeindeverwaltungen 
anzusetzen ist. — 

Etwa in der Mitte des Gebietes der drei vereinigt gedachten Gemeinden 
Schöneberg, Wilmersdorf und Friedenau liegt ein See von etwa 4 ha Wasser¬ 
fläche. Dieser See hatte früher einen offenen, zunächst durch das Gemeinde¬ 
gebiet von Wilmersdorf, dann durch dasjenige von Schöneberg, hierauf 
wieder durch das Gemeindegebiet von Wilmersdorf und schliesslich durch 
Charlottenburger Gebiet führenden, mehrfach gespaltenen Ablauf von 8600 m 
Länge, die sich durch die Spaltungen auf etwa 12 000m vermehrte; der 
Ablauf erreichte in unmittelbarer Nähe des Charlottenburger Schlosses die 
Spree. Bei etwa 3*5 m Spiegelunterschied zwischen dem See und der Spree 
war das Grabengefalle etwa 1 / 2 4 oo» das bei ordnungsmässiger Instandhaltung 
des Grabens zur Noth ausreichend gewesen sein würde, um allzu bedenk¬ 
lichen Zuständen vorzubeugen. Allein der Graben unterstand keinerlei öffent¬ 
licher Ueberwachung, hatte kein geordnetes Bett, ja nicht einmal überall 
feste Lage, da die einzelnen Anlieger ihn schoben und legten, wie er ihnen 
am besten passte, einzelne ihn in Thonröhren fassten und andere ihn offen 
liegen Hessen. Von regelmässigen Räumungen des Grabens war nicht die 
Rede, daher auch nicht von Regelmässigkeit in der Gestalt und im Gefälle. 
So lange der Graben nur als Abfluss für den See diente, war sein Zustand 
erträglich. Dies änderte sich aber, als zu Anfang der 70er Jahre die 
Bebauung näher heran rückte und als namentlich in Schöneberg eine grosse 
Brauerei entstand, die ihre Abwässer ebenfalls dem Graben zusendete. Der 
Graben wurde nunmehr zu einem wirkHchen Pfuhl, in welchem dunkel- 
farbene Schmutzwässer stagnirten, nach welchen er im Volksmunde den 
Namen schwarzer Graben erhielt. Am schlimmsten hatte von dieser 
Aenderung Charlottenburg zu leiden, das in seinen damals schon bebauten 
Theilen mit langen Strecken von dem Graben durchzogen wurde. 

Der Zustand schleppte sich bis zu Anfang der 80 er Jahre mit immer 
zunehmender Verschlimmerung hin. Nun aber mischten sich die Polizei- 
direction von Charlottenburg und die Polizei des Kreises Teltow gleichzeitig 
ein. Letztere begnügte sich damit, den betheiHgten Gemeinden aufzugeben, 
den offenen Graben in einen geschlossenen Lauf zu verwandeln; erstere 
ging weiter, indem sie unterm 15. November 1886 von der Stadtgemeinde 
Charlottenburg verlangte, dass — den damaligen Anschauungen ent¬ 
sprechend — die Wasser des schwarzen Grabens vor ihrem Eintritt in die 
Spree einem Reinigungsverfahren unterzogen werden sollten, durch das alle 
schwimmenden und sinkfähigen Stoffe abgeschieden, und ein in 15 cm hoher 
Schicht klares geruchloses, während einer 14 tägigen Dauer haltbares Wasser 


Digitized by LaOOQle 



476 Prof. Büsing, 

erzielt würde. Die Wahl des geeigneten Verfahrens wurde dem Magistrat 
von Charlottenburg freigestellt. 

Inzwischen hatte, als Folge der bestehenden unzulänglichen, theilweise 
auch verkehrten Bauordnung, auch die Berliner Miethscaserne ihren Einzug 
in Gegenden der Vororte-Bebauung gehalten, welchen dieselbe bisher fremd 
geblieben war. Um solche Häuser vermiethbar zu machen, mussten sie mit 
Wasserclosets ausgestattet werden, und wurden mit solchen eingerichtet, 
zunächst entgegen dem Verbot der örtlichen Polizeibehörden, später sogar 
in noch vermehrter Zahl, als die Polizei die Einrichtung unter Voraus¬ 
setzung der Sammlung der Abgänge in sogenannten Reinigungsgruben er¬ 
laubte. Charlottenburg empfand diese Verschlimmerung schmerzlich, be¬ 
schwerte sich bei den Gemeindebehörden von Schöneberg, Wilmersdorf und 
Friedenau immer dringender, ohne aber mehr zu erreichen, als dass ein 
paar grosse, sogenannte Reinigungsgruben im Zuge des schwarzen Grabens 
selbst angelegt wurden, in die man von Zeit zu Zeit gewisse Mengen von 
Kalk schüttete; natürlich blieben die Gruben ohne erkennbaren Nutzen für 
den Unterlauf des schwarzen Grabens und die Spree bei Charlottenburg. — 
Als auch Drohungen: alle diejenigen Grundstücke ermitteln zu lassen, aus 
denen der schwarze Graben Zuflüsse aus Wasserclosets empfing, um die¬ 
selben der Bestrafung zuzuführen, erfolglos blieben, und als gleichzeitig 
die Polizeidirection von Charlottenburg der Stadt drohte mit executivischen 
Maassregeln vorzugehen, näherte sich die Angelegenheit dem kritischen 
Stadium. Zwar machte Charlottenburg noch den Versuch, im Wege des 
Verwaltungsstreitverfahrens die ihm angesonnene Last von sich abzuwalzen, 
indem es anführte, an der Verunreinigung des schwarzen Grabens nicht der 
allein schuldige Theil zu sein, und weiter, dass die der Polizeidirection 
vorschwebende Reinigungsanlage unzureichend, überhaupt die genügende 
Reinigung von häuslichen Schmutzwässern zur Zeit eine noch ungelöste 
Aufgabe sei. Schlimmsten Falles erbot sich die Stadt, auf eine einheitliche 
Behandlung des ganzen Zuges des schwarzen Grabens einzugehen und in eine 
Vertheilung der Gesammtkosten nach Verhältnis der Längenantheile der drei 
Gemeinden zu willigen. Die höchste Instanz, das Oberverwaltungsgericht, 
wies diese Einwände mit der Begründung zurück, dass es an der Prüfung der 
Nothwendigkeit und Zweckmässigkeit der polizeilichen Anordnung 
gehindert sei, seine Zuständigkeit sich daher lediglich auf die formelle Seite 
derselben beziehe. Auch den Anspruch Charlottenburgs auf Festsetzung 
eines Vertheilungsmaassstabes der Kosten — unter Mitheranziehung der 
anderen Gemeinden — lehnte das Oberverwaltungsgericht als gesetzlich 
nicht begründet ab. Denn, so führte es in seinem Urtheil vom 2. Januar 
1888 aus: nach §. 3 des Gesetzes über die Polizeiverwaltung fallen der 
Stadtgemeinde Charlottenburg die gesammten sächlichen Kosten der 
örtlichen Polizeiverwaltung zur Last; dazu gehörten auch sämmtliche 
Kosten der zur Abwendung von Gesundheitsgefahren im Gemeindegebiete 
herzurichtenden Anlagen, und nur um solche Anlage handele es sich bei 
der in der angefochtenen Polizeiverfügung verlangten Canalisation u. s. w. 

Dem gewöhnlichen Verstände wollten diese Gründe allerdings nicht 
einleuchten; allein die Entscheidung war endgültig, und es ging nunmehr 
auch die Polizeidirection in Charlottenburg zu dem letzten Schritte über, 
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indem sie unterm 21. März 1888 ihre oben gedachte Anordnung erneuerte, 
unter Festsetzung einer Frist von nicht länger als acht Wochen, bei Ver¬ 
meidung der zwangsweisen Ausführung auf Kosten der Stadt; 
die Kosten wurden dabei vorläufig auf 300 000 Mk. festgesetzt. 

Jetzt musste ein Ausweg gefunden werden, und es lag dieser auch 
einigermaassen offen, nachdem Charlottenburg inzwischen mehrere andere 
Pläne aufgegeben und sich für Einrichtung der Schwemmcanalisation, mit 
Reinigung der Abwässer auf Rieselfeldern, entschieden hatte, auch in der 
Durchführung der Anlagen bereits weit vorgeschritten war. Der Magistrat 
von Charlottenburg trat daher in der ersten Hälfte des Jahres 1888 an die 
Vorstände der drei Landgemeinden mit Vorschlägen etwa folgenden Inhalts 
heran: 

Die Stadt Charlottenburg verpflichtet sich, die Abflüsse des schwarzen 
Grabens, ohne Rücksicht auf Menge und Beschaffenheit, wäh¬ 
rend der Dauer von 15 Jahren — etwa bis zum Jahre 1905 — von der 
Stelle ab, an welcher der Graben in das Charlottenburger Gebiet eintritt, 
in ihre Canäle aufzunehmen und in ihnen in derselben Weise weiter zu 
führen und damit ebenso zu verfahren wie mit den eigenen städtischen Ab¬ 
wässern. Für die Aufnahme und Behandlung der Graben Wässer erhält 
Charlottenburg den Betrag von vier Pfennig für je 1 cbm Durchflussmenge; 
in jedem der drei ersten Jahre der Vertragsdauer wird aber eine Pausch- 
summe von 20000 Mk. bezahlt. (Die Einwohnerzahl der drei Gemeinden 
betrug um jene Zeit etwa 22000.) Zur Ermittelung der Durchflussmenge 
wird nahe der Grenze des Charlottenburger Gebietes eine Messvorrichtung 
eingebaut, das Messverfahren genau geregelt und bestimmt, dass dasselbe 
von zwei Beauftragten wöchentlich einmal ausgeführt werden soll. Die 
Messungen werden nur ein Jahr ums andere vorgenommen, da die in einem 
Jahre gefundenen Ergebnisse auch für das nächstfolgende als zutreffend 
angesehen werden. — Die Landgemeinden sind verpflichtet, der Stadt 
Charlottenburg spätestens zum 1. April 1903 ein vollständiges, zur Ge¬ 
nehmigung seitens der zuständigen Behörden geeignetes Project der Ent¬ 
wässerung ihrer nach dem schwarzen Graben entwässernden Gebietstheile 
zur Kenntnis vorzulegen und dasselbe demnächst ohne Verzug den zu¬ 
ständigen Behörden einzureichen; Terminsüberschreitungen verpflichten die 
Landgemeinden zur Zahlung einer Vertragsstrafe von 300 Mk. für jeden 
Tag des Verzuges. — Die Stadt Charlottenburg räumt den Landgemeinden 
für die Zeit nach Ablauf des Vertrages das Recht ein, vier besonders ge¬ 
nannte Strassenzüge demnächst zum Einbau von Canälen (Nothauslässen) 
zu benutzen, und sich auf diese Weise einen Ersatz für die aufgegebene 
Vorfluth durch den schwarzen Graben zu verschaffen. Denn Charlottenburg 
wird vom Tage der Gültigkeit des Vertrages an unbeschränkte Eigenthümerin 
des in ihr Gebiet fallenden Stückes vom Bett des schwarzen Grabens, leistet 
aber den Landgemeinden gegen etwaige Besitzansprüche Dritter Gewähr. — 
Endlich wird — abgesehen von nebensächlichen Punkten — vereinbart, 
dass für die Gestaltung gewisser Einzelheiten der Canalisationswerke in 
den Gebieten der drei Landgemeinden die in Berlin darüber geltenden 
Vorschriften maassgebend sein sollen. 

Diese Vorschläge fielen bei den Landgemeinden im Allgemeinen auf 
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günstigen Boden, aus dem Grunde, dass man dadurch auf die Dauer von 
15 Jahren aller Sorgen um den Verbleib der Abwässer — wie immer die¬ 
selben auch beschaffen seien — ledig wurde. Zwar der Gedanke an die 
Gefahr, die darin lag, dass man einen bestehenden Zugang zur Spree ver¬ 
loren gab, ohne zu wissen, wo und wie man Ersatz dafür erlangen werde, 
Hess sich nicht leicht unterdrücken. Man kam darüber jedoch durch 
die Betrachtung hinweg, dass, wo auch immer der spätere Anschluss an die 
Spree zu suchen sein würde, die Verhältnisse so zwingend lägen, dass un¬ 
überwindbare Schwierigkeiten von der Landespolizeibehörde und der Fluss¬ 
bauverwaltung nicht ernstlich gefürchtet zu werden brauchten. 

Einige Weiterungen veranlassten aber die von Charlottenburg gestellte 
Bedingung: dass die drei Landgemeinden der Stadt gegenüber eine Ge- 
sammtheit bilden müssten, da die Verhältnisse der drei Landgemeinden 
grosse Verschiedenheiten aufwiesen. Der schwarze Graben berührte mit 
einem grossen Theile seiner Länge den Kern der Bebauung Schönebergs, für 
den also in möglichst kurzer Zeit eine Besserung des Zustandes noth- 
wendig war. Der Graben durchzog alsdann auf langer Strecke das Gebiet 
von Wilmersdorf, aber in einem Theile, der vorläufig ziemlich entfernt von 
der Bebauungsgrenze lag, und in welchem durchgreifende kostspielige 
Aenderungen zunächst nicht nothwendig erschienen. Der Graben berührte 
endlich das Gemeindegebiet von Friedenau überhaupt nicht, hatte daher 
Zuflüsse aller Art von dort auch nicht unmittelbar, sondern erst mittelbar, 
kraft des natürlichen Vorfluthrechtes, aufzunehmen. Die oben erwähnte 
Forderung Charlottenburgs, die Verschiedenheiten der bestehenden natür¬ 
lichen Verhältnisse, die Nothwendigkeit, sich über das Beitragsverhältniss zu 
der an Charlottenburg zu zahlenden Vergütung und über die Kosten von An¬ 
lagen zu einigen, die während der Vertragsdauer entstehen würden, endlich 
auch die in den Vorschlägen Charlottenburgs enthaltene Forderung der 
gemeinsamen Aufstellung eines Projects zur Canalisation der betreffenden 
Gebiete, schienen den Zusammenschluss der drei Landgemeinden zu einer 
Corporation zu verlangen, über deren Bildung in Verhandlungen ein getreten 
wurde, die unter Vorsitz des Landraths stattfanden. Die Errichtung einer 
Corporation stiess jedoch auf unüberwindbare rechtliche Hindernisse. Man 
fand dann, auf Vorschlag des Verfassers dieses, den Ausweg, einen Vertrag 
zu vereinbaren, in welchem Folgendes festgesetzt wurde: 

Die drei Landgemeinden Schöneberg, Wilmersdorf und Friedenau er¬ 
richten unter Bezugnahme auf den von ihnen mit Charlottenburg abzn- 
schliessenden Vertrag eine Gemeinsamkeit mit den nachstehend angege¬ 
benen Zwecken: Die während der 15 jährigen Dauer des Vertragsverhältnisses 
mit Charlottenburg an diese Stadt zu leistenden Zahlungen sollen nach 
der Kopfzahl aufgebracht werden. Derselbe Maassstab soll auch für die 
Aufbringung der Kosten gelten, die innerhalb der Vertragsdauer für Anlage 
neuer Hauptsammler nothwendig sind. Ebenfalls werden nach 
diesem Maassstabe die Kosten getragen, welche für Aufstellung eines 
vollständigen Entwässerungsplanes für das Gebiet der drei Ge¬ 
meinden entstehen. Die Verfassung dieses Planes erfolgt unter Leitung 
eines Ausschusses, der von den drei Gemeinden eingesetzt wird. Der auf- 
zustellende Plan ist für die stricte auszuführenden Entwässerungsanlagen 
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in den drei Gemeindegebieten maassgebend, doch nur so, dass, abgesehen 
von den Hanptsammlern, jede Gemeinde in Bezug auf die Zeit der Aus¬ 
führungen innerhalb ihrer Grenzen vollkommen selbständig ist. Es bleibt Vor¬ 
behalten, nach Ablauf des Vertrages mit Charlottenburg neue Vereinbarungen 
über den Beitragsfuss u. s. w. zu den weiter entstehenden Anlage-, Betriebs¬ 
und sonstigen Kosten der Entwässerung zu treffen. — Es ist jeder Gemeinde 
unbenommen, Theile ihres Gebietes, deren natürliche Vorfluth nicht nach 
dem schwarzen Graben geht, von der Gemeinsamkeit auszuschliessen. — 
Wie die Gemeinden die auf sie entfallenden Kosten aller Art auf ihre An¬ 
gehörigen vertheilen, bleibt ihrer freien Bestimmung überlassen. — An den 
Vorfluth-Rechten und -Pflichten, wie sie bisher unter den drei Gemeinden 
bestehen, wird durch den Vertragsschluss nichts geändert. — Zur Leitung 
der Angelegenheiten der Gemeinsamkeit wird eine Commission eingesetzt, 
in die jede der drei Gemeinden drei Mitglieder entsendet; Vorsitzender der 
Commission ist der Gemeindevorsteher von Schöneberg. — Zur Entscheidung 
von Streitigkeiten aus dem Vertrage wurde, mit Ausschluss des Rechtsweges, 
ein Schiedsrichter eingesetzt. 

Nach einigen Bemühungen, die insbesondere dem damaligen Stadt¬ 
baurath von Charlottenburg, Herrn Köhn, und dem Verfasser dieses er¬ 
wuchsen, gelangte der Vertrag mit Charlottenburg im December 1888, und 
gleichzeitig der Vertrag zwischen den drei Gemeinden zum Abschluss. 
Vorher schon — im August 1886 — hatte Schöneberg mit der Stadt Berlin 
einen Vertrag abgeschlossen, durch den die Haus- und Regenwässer aus 
einem etwa 40ha grossen Gebietstheile von Schöneberg in die Berliner 
Canalisation übernommen wurden. Für die erste Herstellung der in diesem 
Gebiete zu erbauenden Leitungen — der Gesammtlänge von 7760 m — 
mussten danach für je 1 m Frontlänge der anschliessbaren Grundstücke 
50 Mk. und später jährlich 6 Mk. an Berlin gezahlt werden: Dabei 
verblieb aber der Stadt Schöneberg noch die unentgeltliche Lieferung der 
zu Spülungen nöthigen Wassermengen, sowie die Räumung der Strassen- 
sinkkasten. 

So war an die Stelle des bisher ganz ungeregelten Zustandes eine vor¬ 
läufig genügende Ordnung getreten, allerdings keine lückenlose, da der 
Vertrag zwischen den drei Gemeinden gewisse wichtige Punkte, wie z. B. 
den des Eigenthumsrechts an den etwa neu zu erbauenden Haupt¬ 
sammlern, und die Festsetzung eines Zeitpunktes, zu welchem die Project- 
bearbeitung beginnen sollte, beiSeite gelassen hatte, und zwar absichtlich, 
um die ohnehin grossen Schwierigkeiten, mit welchen der Abschluss der 
Verträge umgeben war, nicht noch zu vermehren. Denn es durfte gehofft 
werden, dass der Zwang, der in den Verhältnissen selbst lag, ausreichen 
würde, um nachträglich auch über diese und andere Punkte zur Einigung 
zu gelangen. In dieser Beziehung sind jedoch die Erwartungen des Ver¬ 
fassers arg getäuscht worden: Nachdem die drei Gemeinden durch die 
Vertragsabschlüsse so zu sagen die Köpfe los bekommen hatten, hielten 
sie es zunächst für ganz überflüssig, dem Grundgedanken des zwischen ihnen 
abgeschlossenen Vertrages, der dahin ging, dass zur Vermeidung weiterer 
unentwickelter Anlagen an die Aufstellung eines Projectes der künftigen 
Hauptsammler sofort herangegangen werden müsse, näher zu treten. Ja, 
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während der auf den Vertragsschluss zunächst folgenden paar Jahre 
schien der Gedanke an die Projectbearbeitung ganz von der Tagesordnung 
abgesetzt, obwohl jede der Gemeinden zu grösseren Ausdehnungen ihres 
unterirdischen Leitungsnetzes schritt, und thatsächlich auch überall neue 
Rohrleitungen eingebaut wurden: systemlos und nur nach dem Be¬ 
dürfnis des gerade vorliegenden Falles. In Schöneberg geschah durch 
Ablenkungen des Zuges des schwarzen Grabens Einiges, was wirkliche Ver¬ 
besserungen brachte; sonst aber ist im Allgemeinen ganz unrationell 
vorgegangen worden, und sind mit sehr bedeutenden Geldaufwendungen 
viele tausend Meter Rohrcanftle geschaffen worden, die theils im Gefalle, theils 
im Profil fehlerhaft sind, in ein geregeltes Canalnetz nicht hineinpassen und 
früher oder später umgebaut werden müssen. Gerade hierauf ist die Be¬ 
merkung zu beziehen, die Verfasser am Eingänge machte, indem er die 
bisherigen Entwässerungseinrichtungen der westlichen Vororte als noth- 
dürftige bezeichnete. 

Etwa um die Mitte der 90 er Jahre erinnerte man sich in Schöneberg 
mit Bezug auf den endgültigen Verbleib der Abwässer der Zeit.nach dem 
Tage, an welchem der Vertrag mit Charlottenburg sein Ende erreichen 
würde: 1. April 1905. Man begann sich nach Rieselländereien umzusehen 
und zog Verkaufsangebote solcher in Betracht, die von verschiedenen Seiten 
gemacht wurden. Es wurde auch eine Reihe von angebotenen Landgütern 
besichtigt und von einem vermeintlichen Sachverständigen auf Brauchbar¬ 
keit und Preis Würdigkeit begutachtet. Immer ward die Untersuchung mit 
der denkbarsten Oberflächlichkeit geführt, Bodenbeschaffenheit und Eignung 
derselben für Abwässerreinigung anders als rein laienhaft ermittelt und 
beurtheilt, auch die Entfernung des Landes, sowie der wichtige Umstand zu 
wenig in Betracht gezogen, dass die Stadt Berlin bereits damals das meiste 
von den vorhandenen werthvolleren Rieselländereien in ihren Besitz gebracht 
hatte, wahrscheinlich auch in den Erwerbungen fortfahren, und so die Aus¬ 
wahl immer mehr beschränken würde. Es kam dementsprechend zu gar 
keinem Abschluss, und es kann den Gemeindeverwaltungen der schwere 
Vorwurf nicht erspart werden, dass sie mit Bezug auf den Erwerb von 
Rieselland in der in Rede befindlichen Periode viel zu leichtherzig 
verfahren sind, den wichtigen Zeitpunkt fürs Zugreifen versäumt und 
sich so durch eigenes Verschulden in die Lage gebracht haben, später Riesel¬ 
ländereien in so weiten Entfernungen suchen zu müssen, wie sie bisher noch 
nirgendwo in der Welt anderweit Vorkommen. Sie haben dadurch die Kosten 
der Druckrohrleitungen und Pumpwerke unnöthiger Weise um eine Anzahl 
von Millionen vermehrt, worüber am Schluss einiges Nähere mitgetheilt 
werden soll. 

Ein negatives Schicksal, wie die Schritte zur Erwerbung von Riesel¬ 
land, hatten um Mitte der 90er Jahre au?h Bestrebungen Schönebergs: 
an die Stelle der durch denVertrag von 1888 errichteten losen Gemeinsam¬ 
keit der drei Gemeinden einen auf fester gesetzlicher Basis ruhendes 
Zweckverband für das Entwässerungswerk zu setzen, wozu die §§.128 
bis 138 der inzwischen eingeführten neuen Landgemeindeordnung vom 
3. Juli 1891 die Handhabe boten. Hier war es die Weigerung der beiden 
anderen Gemeinden, von der Selbständigkeit ihrer Verwaltungen auch nur 
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ein Haar breit zu opfern, die sie — ebenfalls zum grossen Schaden 
für die Förderung der Entwässerungsaufgabe — bestimmte, den 
nur zu gut begründeten Vorschlag Schönebergs pure abzulehnen. Letzteres 
würde richtig gehandelt haben, bei der Regierung einen Antrag auf zwangs¬ 
weise Errichtung des Zweckverbandes zu stellen. Ob dieser Gedanke 
jemals erwogen worden, ist dem Verfasser unbekannt. Dass die Staats¬ 
regierung einem solchen Anträge Folge gegeben haben würde, ist aber auch 
wohl zweifelhaft. 

So war nach und nach die Thätigkeit der Gemeinsamkeit zur Unthätig- 
keit im vollsten Sinne des Wortes geworden, manches Angefangene bald 
wieder liegen geblieben. Das ganze Thun der die Gemeinsamkeit ver¬ 
tretenden Commission ging in der Feststellung der jährlich an Charlotten¬ 
burg zu zahlenden Vergütung und der Vertheilung der Last auf die einzelnen 
Gemeinden auf. Die Nothwendigkeit der Aufstellung eines Entwässerungs- 
projects, die früher hätte geschehen müssen, um unzweckmässige Anlagen 
zu vermeiden, und jetzt, wo das Ende des vertragsmässigen Zustandes mit 
Charlottenburg näher kam, nach vertragsmässigen Festsetzungen nicht mehr 
aufzuschieben war, schien ganz in Vergessenheit gerathen zu sein. In der 
führenden Gemeinde Schöneberg war das Interesse dafür wohl durch die 
am 1. April 1898 erfolgte Annahme der Städteordnung, und die damit 
verbundenen grossen organisatorischen Arbeiten vorübergehend in den 
Hintergrund gedrängt worden; die beiden anderen Gemeinden verhielten 
sich, ihrer bisherigen Art und Weise getreu bleibend, der Aufgabe gegen¬ 
über vollständig passiv. 

In dieser Lage verblieb die Angelegenheit bis in die zweite Hälfte des 
Jahres 1898, zu welcher Zeit der Verfasser im Hinblick auf seine frühere 
Betheiligung an derselben und mit Rücksicht auf das Näherrücken des 
Termins, an welchem das Vertragsverhältniss mit Charlottenburg aufhörte, 
es für seine Pflicht hielt, in der Oeflentlichkeit das Wort zu ergreifen und 
eindringlich auf die Gefahren hinzuweisen, die mit dem Weitergehen der bis¬ 
herigen Verschleppung verbunden sein könnten. Diese Schritte hatten den 
Erfolg, dass zum 20. October eine Sitzung der Neunercommission anberaumt 
wurde, in welcher der Verfasser nach eingehendem Bericht den Antrag auf 
Einsetzung eines Arbeitsausschusses stellte, dem eine Reihe von vorbereiten¬ 
den Aufgaben technischer Art zuzuweisen sei, die zur Inangriffnahme durch 
die Neunercommission nicht geeignet waren. Der Antrag fand einstimmige 
Annahme, und es wurde der Arbeitsausschuss aus den drei Gemeinde¬ 
technikern unter Vorsitz des Verfassers gebildet. Der Arbeitsausschuss 
hatte sich u. a., und zwar zuerst mit der wichtigen Frage zu beschäftigen: 
ob statt einer einheitlichen Entwässerungsanlage für die drei Gemeinde¬ 
gebiete etwa eine Zerlegung in gewisse selbständige Gebiete (Ge¬ 
meindebezirke) vortheilhaft oder möglich sei? 

Zu diesem Punkte wurde in einer am 15. December 1898 abgehaltenen 
Sitzung der Neunercommission von dem Verfasser ein vorläufiger Bericht 
erstattet, der zu dem Beschlüsse der Commission führte: dass die drei 
Gemeinden ersucht werden sollen, sich innerhalb drei Monaten bindend und 
endgültig darüber zu erklären, ob sie an dem Vertrage vom December 1888 

Vierteljahrssohrift für Gesundheitspflege, 1901. 32 
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festhalten wollen, oder ob die eine oder andere Gemeinde den Vertrag 
— selbstverständlich unter Zustimmung der übrigen — aufgeben will. 
Zusätzlich wurde der Verfasser ersucht, die Grundlagen für die Ent- 
schliessung der Gemeinden zusammenzustellen, und ferner empfohlen, dass 
die Gemeinden für den Fall, dass der Vertrag vom December 1888 in 
Bezug auf die Aufstellung des Entwässerungsprojects aufrecht 
erhalten bleibt, für die Projectbearbeitung den Betrag von 60 000 Mk. bereit 
zu stellen. 

Dieser Beschluss erweist in seinem ersten Theile die ganze Verkehrt¬ 
heit der Lage, in welche die Gemeinden sich durch eigene Nachlässigkeit 
gesetzt hatten. Bevor dass irgend eine Vorarbeit gemacht war, sollten die 
Gemeinden Entschlüsse fassen, für welche zutreffende Grundlagen erst aus 
sehr eingehenden Vorarbeiten entnommen werden konnten. Verfasser hat 
trotz dieser Verkehrtheit es damals nicht ablehnen zu sollen geglaubt, dem 
Ersuchen der Gemeinden so weit als thunlich Folge zu leisten, weil er bei 
seiner völligen Vertrautheit mit den örtlichen Verhältnissen hoffen konnte, 
auch ohne Vorarbeiten zu einer wenigstens leidlich haltbaren Basis zu ge¬ 
langen. Er hat das Ergebniss seiner mühsamen Arbeit in einer Denkschrift 
zusammengefasst, die er schon im Januar 1899 den Gemeinden vorlegen 
konnte. 

Er ging in der Denkschrift davon aus, dass die Schaffung einer Ent¬ 
wässerungsanlage sich in drei Haupttheile sondern lässt, und zwar: 

1. die Herstellung der Strassencanäle bezw. Röhrenleitungen; 

2. dessgleichen der Regenüberfälle und Regencanäle, die gewöhnlich 
Nothauslässe genannt werden; 

3. die Beschaffung und Herrichtung der Anlagen zur Reinigung und 
zum endgültigen Verbleib der Abwässer. 

Es konnte angenommen werden, dass für die drei Gemeindegebiete 
bezüglich des Theiles 3 die Verhältnisse fast gleich liegen, d. h., dass die 
Kosten der Reinigungsanlagen, bezogen auf 1ha des Entwässerungsgebiets, 
oder auf je 1000 Bewohner desselben, für alle drei Gebiete nahezu dieselben 
seien. Zu dem Th eil 1 bestehen gewisse Verschiedenheiten, die aber nicht 
so gross sind, dass sie das Endergebnis wesentlich beeinflussen. Grosse 
Unterschiede liegen aber bei dem zu 2 aufgeführten Theile: den Regen¬ 
überfällen und Regencanälen vor; die Kosten gerade dieses 
Theiles werden daher entscheidend sein. 

Danach durfte Verfasser seine Arbeit auf die annähernd zutreffende 
Ermittelung der Kosten beschränken, welche für die Herstellung der Regen¬ 
überfälle und Regencanäle voraussichtlich erwachsen werden; er war aber 
nicht im Stande, hierüber zu absoluten Zahlen vorzudringen, sondern 
musste sich mit der Gewinnung von Verhältnisszahlen begnügen, 
welche erkennen lassen würden, in welchem Maasse etwa die Kosten der 
einen oder anderen Gemeinde wachsen oder abnehmen, je nachdem dieselbe 
ihre Anlagen für sich^ allein oder in Gemeinschaft mit nur einer oder den 
beiden anderen Gemeinden schafft. 

Die beigefügte Situationsskizze, Fig. 1, erläutert den Gang der Er¬ 
mittelungen. Es wurde angenommen, dass die Regencanäle so weit in die 
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einzelnen Gebiete hineinzu führen bezw. in solcher Zahl anzulegen seien, dass 
kein Punkt des Gebiets in mehr als 1000 m Entfernung von einem Regen¬ 
canal liegen bleibt; Unregelmässigkeiten der Form, wie sie das Gebiet von 
Wilmersdorf aufweist, wurde durch Einführung eines Redactionsfactors, den 
man aus der Breite des auf Rechtecksform gebrachten Gebiets gewann, 
Rechnung getragen. Ohne Rücksicht auf die Lage geeigneter Strassenzüge 
wurden die Regencanäle auf kürzestem Wege an die Spree geführt ge¬ 
dacht. So ergaben sich angenähert richtige Längen der Regencanäle, wovon 


Fig. 1. 



gebiets bis zur Spree mit constantem und grösstem Querschnitt, und einen 
im Gebiete selbst liegenden Theil, dessen Querschnitt vom Maximum am 
unteren Ende bis zum Minimum am oberen abnimmt. Für diesen zweiten 
Theil wurde anstatt des veränderlichen ein gemittelter Querschnitt in 
Rechnung gestellt und alsdann die Canallänge mit diesem gemittelten 
(kleineren) Querschnitt auf eine mit Bezug auf die Kosten gl eich- 
werthige Canallänge des Maximalquerschnitts zurückgeführt. So 
gewann man für jedes der drei Gemeindegebiete eine ideelle Canallänge 
mit constantem Querschnitt, der aber für jedes Gebiet ein anderer war. 

31* 
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Um Vergleichbarkeit zu erzielen, mussten diese ideellen Längen auf andere 
zurückgeführt werden, welchen derselbe gleiche Querschnitt zu Grunde 
lag. Verfasser legte als solchen den Querschnitt des Schöneberger 
Regencanals zu Grunde, führte — auf Grund der Verschiedenheit der Ab¬ 
flussmengen — die Längen der Regencanäle von Wilmersdorf, Friedenau 
(und vorläufig auch der Nachbarorte Schmargendorf, Grunewald) 
auf Längen des Schöneberger Regencanals zurück und erhielt dadurch 
Zahlen, welche, durch die Flächengrösse jedes Gebiets getheilt, die auf 
1 ha des Gemeindegebiets entfallende Länge des Regencanals 
— des constanten Schöneberger Querschnitts — ergaben und mithin un¬ 
mittelbare Vergleichbarkeit besassen. Die Rechnung ergab fol¬ 
gende Längen: 



Auf 1 ha 

Meter 

In 

Hunderttheilen 

ausgedrückt 

Für Schöneberg .... 

4'943 

100-00 

Für Wilmersdorf .... 

5'291 

107*04 

Für Friedenau. 

13*880 

280*80 

Für Schmargendorf. . . 

8*918 

181*89 

Für Grunewald. 

i 

8*923 

181-99 


Ein Blick auf die Situationsskizze und namentlich auf die Verschieden¬ 
heiten der Canallängen und die Form der Gebiete genügt, um einzusehen, 
dass die gewonnenen Verhältnisszahlen sich wohl nicht allzu weit von 
der Wirklichkeit entfernen werden; es ist aber hinzuzufügen, dass bei Er¬ 
mittelung dieser Zahlen auch gewisse Eigenarten des Wilmersdorfer Gebiets 
(Durchbrechung eines grösseren Höhenrückens) durch Hinzufügung eines 
entsprechenden Zuschlags berücksichtigt worden waren. 

Die obigen Zahlen Hessen zunächst erkennen, dass eine Einbeziehung 
der Gemeinden Schmargendorf und Grunewald in eine Gemeinsamkeit mit 
Schöneberg, Wilmersdorf und Friedenau, an die man zuerst gedacht hatte, 
die Kosten sehr ungünstig beeinflussen würde. Der Gedanke an die Ein¬ 
beziehung wurde desshalb, und um so mehr aufgegeben, als eine Berechnung, 
die für die Gebiete von Schmargendorf und Grunewald die Ausführung nur 
eines einzigen Regencanals zu Grunde legte, ebenfalls kein Ergebniss 
lieferte, das die drei anderen Gemeinden hätte veranlassen können, sich um 
die Einbeziehung von Schmargendorf und Grunewald in die Gemeinsamkeit 
zu bemühen. 

Die Betrachtung der obigen Zahlen und ein Blick auf die Situations¬ 
skizze zeigt, dass es für die Entwässerung des Friedenauer Gebiets nur 
vortheilhaft sein kann, dasselbe entweder dem Gebiete von Schöneberg 
oder demjenigen von Wilmersdorf zuzuschlagen. Verfasser hat auch diese 
Variante in derselben Weise wie oben angegeben berechnet, und kam da- 
bei, bezw. bei den sonst möglichen Combinationen, zu folgenden weiteren 
Zahlen: 
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entfallen 

Meter 

| auf 1 ha 

I : 

In 

Hunderttb eilen 

ausgedrückt 

Beim Zusammengehen von Schöneberg und Wil- 
mersdorf. 

5*102 

103-22 

Beim Zusammengehen von Schöneberg mit Frie¬ 
denau ... 

5*152 

104*02 

Beim Zusammengehen aller drei Gemeinden, mit 
Anschluss Friedenaus nach Schöneberg . . . 

5*211 

105*42 

Beim Zusammengehen aller drei Gemeinden, mit 
Anschluss von Friedenau nach Wilmersdorf . 

5*289 

107*00 

Beim Zusammengehen von Wilmersdorf mit Frie¬ 
denau . 

5-641 

113*92 


Diese Zahlen sind durch Einführung der Flächengrösse als Einheit 
gewonnen. Da nun in den Gebieten der drei Gemeinden, und zwar in 
jeder derselben, nach den geltenden Bauordnungen Verschiedenheiten 
der Bebauungsdichten und mithin der Ausnutzungsfähigkeiten des 
Grund und Bodens bestehen, musste man sich die Frage vorlegen: ob ein 
dem obigen analoger Vergleich nicht auch mit Zugrundelegung einerseits 
des überbauungsfähigen Theiles des Geländes, andererseits der 
darin aufnehmbaren Bewohnerzahl durchzuführen sei? Verfasser hat 
bei den bestehenden grossen Verschiedenheiten diese Frage bejaht und die 
entsprechenden Rechnungen durchgeführt. Aber auch die so gefundenen 
Zahlen Hessen das Bild nicht wesentlich anders erscheinen als die 
nach der Flächengrösse ermittelten Zahlen, und es konnte demzufolge 
Verfasser das Endergebniss seiner Untersuchungen dahin aussprechen: 
„Dass für Schöneberg die Auflösung der bisherigen Gemeinsamkeit 
wirthschaftlich vortheilhaft, für Wilmersdorf die Beibehaltung 
derselben von keinem besonderen Interesse ist, dass Friedenau aber 
ein sehr grosses Interesse an der Errichtung einer Gemeinsamkeit, 
sei es mit Schöneberg, sei es mit Wilmersdorf, hat, dass aber sein 
Interesse am besten in der Gemeinsamkeit mit Schöneberg gewahrt 
wird, und dass auch das Interesse Schönebergs in einer Gemeinsam¬ 
keit mit Friedenau etwa eben so gut gewahrt ist als beim Vorgehen 
ohne Friedenau.“ 

Es mag an dieser Stelle schon eingefügt werden, dass die Bearbeitung 
und Veranschlagung des generellen Projects dieses Schlussergebniss, und 
damit auch die Richtigkeit der Art und Weise, wie dasselbe erzielt worden 
ist, durchaus bestätigt hat. 

War mit diesem Schlussergebniss die Grundlage für die zu treffende 
Entscheidung der Hauptfrage beschafft, so war damit doch noch nicht über 
die Zweckmässigkeit kleinerer Gemeinsamkeiten in den Grenz¬ 
gebieten entschieden. Der Gedanke an solche drängte sich um so mehr 
auf, als man eine Führung des Schöneberger Regencanals auch in einem 
etwas anderen als dem in der Situationsskizze angenommenen Zuge, näm- 
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lieh theilweise durch Wilmersdorfer Gemeindegebiet, in Betracht zu ziehen 
hatte, und als es unzweckmässig erschien, alle Strassencanäle an den 
Grenzen der Gemeindegebiete todt endigen zu lassen. Neben der gewisser- 
maassen unvermeidbaren Gemeinsamkeit von Schöneberg mit Friedenau 
handelte es sich daher damals vielleicht um die Errichtung kleiner, zu¬ 
nächst noch nicht übersehbarer Gemeinsamkeiten an den Grenzen der 
Gemeindegebiete, über deren Lage und Umfang erst aus der eingehenderen 
Projectbearbeitung Gewissheit gewonnen werden konnte. 

Verfasser empfahl in seiner Vorlage an die Gemeinden den Punkt 
etwaiger Grenzgemeinsamkeiten dringend der Beachtung, ebenso dringend 
aber auch, die bisherige grosse Gemeinsamkeit mit Bezug wenigstens auf 
die Aufstellung des Entwässerungsprojects beizubehalten, weil da¬ 
durch neben grösserer technischer Vollendung auch eine Eostenerspamiss 
erzielbar sein würde. 

Diese Vorlage hatte den Erfolg, dass am 6. April 1899 die Gemeinde 
Friedenau die Erklärung abgab, an dem Entwässerungsvertrage vom 
December 1888 festhalten zu wollen, dagegen Wilmersdorf — aus der 
Sache selbst fern liegenden communalpolitischen Gesichtspunkten heraus — 
sich geneigt zeigte, aus der Entwässerungsgemeinschaft unter der Voraus¬ 
setzung auszuscheiden, dass hinsichtlich der Anlagen in den Grenzgebieten 
ein billiges Abkommen mit den beiden anderen Gemeinden erzielt werden 
könne. Doch bleibe mit Bezug auf die im Vertrage vom December 1888 
vorgesehene Aufstellung des Entwässerungsprojects auch Wil¬ 
mersdorf bei der Gemeinsamkeit. 

Gleichzeitig wurde an diesem Tage beschlossen, ein Erbieten des Stadt¬ 
bauraths a. D. Brix in Wiesbaden‘zur Aufstellung des Projects anzunehmen 
und mit demselben einen Vertrag abzuschliessen, zu welchem der Verfasser 
einen Entwurf vorzulegen übernahm. Ferner erfolgte an diesem Tage 
noch die Verstärkung des Arbeitsausschusses um drei Mitglieder, und wurden 
die Aufgaben des Arbeitsausschusses um die weitere vermehrt: Angebote 
von Rieselländereien zu prüfen, die angebotenen Ländereien zu besichtigen 
und die Beschaffenheit derselben unter Zuziehung von Sachverständigen 
zu untersuchen. 

Der Vertrag mit dem Stadtbaurath a. D. Brix, wonach derselbe die 
Anfertigung eines zur Vorlage und Genehmigung bei den betreffenden 
Staatsbehörden geeigneten Projects gegen einen auf 1 ha Gebietslläche be¬ 
zogenen Einheitssatz bis zum 31. Januar 1900 unternahm, kam am 21. April 
1899 zu Stande. Derselbe enthielt gewisse Directiven für die Art der Be¬ 
arbeitung, wovon hier nur kurz etwa folgende berührt werden mögen: 

Es soll für die Haltung des Projects der Gesichtspunkt maassgebend 
sein, dass jeder der drei Gemeinden selbständig die Herstellung und Nutzung 
der in ihrem Gebiete liegenden Entwässerungswerke möglich ist, und ge¬ 
meinsame Benutzung von Theilen nur insoweit stattfindet, als sich daraus 
wesentliche Kostenersparnisse ergeben. Um aber auch in dem Falle, dass 
gemeinsame Nutzung von Theilen erfolgt, jeder Gemeinde die Selbst¬ 
ständigkeit möglichst zu wahren, sollen die Gemeinsamkeiten technisch 
derart ausgestattet werden, dass die Leistungen, welche einer Gemeinde für 
die andere zufallen, in Geldwerth genau abschätzbar sind. In Fällen, wo 
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es mit wirtschaftlichen Rücksichten vereinbar erscheint, soll dahin gestrebt 
werden, dass Leistungen einer Gemeinde für eine andere durch Gegen¬ 
leistungen dieser anderen zum Ausgleich gelangen. — Die in grösseren 
Theilen aller drei Gemeindebezirke bereits bestehenden Entwässerungs¬ 
einrichtungen sind so weit beizubehalten, als nicht zwingende Gründe 
technischer Art die Ersetzung derselben fordern; möglichst ist die Ersetzung 
auf einen späteren Zeitpunkt zu verschieben. — Ob das Gebiet jeder Ge¬ 
meinde einheitlich für Aufnahme von Meteor- und Schmutzwässern canalisirt, 
oder ob für einzelne Theile getrennte Abführung der Meteor- und Regen¬ 
wässer vorgesehen werden soll, darüber wird, wie über andere unerledigt 
gebliebene Fragen, die Neunercommission bestimmen, welche sich dem 
Stadtbaurath a. D. Brix gegenüber durch eines ihrer Mitglieder vertreten 
lassen wird. (Zu der Vertretung der Commission wurde später der Ver¬ 
fasser dieses bestellt.) Eingeschlossen in die Bearbeitung sind etwa anzu¬ 
legende Pumpwerke, Sammelbecken und Reinigungsanlagen, letztere aber 
nur insoweit, als es sich nicht um Rieselfelder handelt. Solche sind nur so 
weit zu berücksichtigen, als es die zweckmässige Anordnung und Führung 
der Leitungen zu denselben erfordert. — Herr Brix hat für die Project- 
bearbeitung mit allem Zubehör entweder in Friedenau oder dem angrenzen¬ 
den Theile von Schöneberg ein Bureau einzurichten und auszustatten, in 
welchem, abgesehen von rein mechanischen Arbeiten, die ganze Project- 
bearbeitung ausgeführt wird, und zwar unter der Aufsicht der Neuner¬ 
commission, welche hefugt ist, von dem Fortgange der Arbeiten in dem 
Bureau laufend Eenntniss zu nehmen. 

Bei der nunmehr folgenden Thätigkeit des Arbeitsausschusses handelte 
es sich zunächst um Vorschläge für die Bemessung der in die Entwässerung 
aufzunehmenden Regen- und Abflussmengen; aus guten, besonders in 
der besonderen Beschaffenheit der Höhengestalt des Geländes liegenden 
Gründen schien es dem Verfasser angezeigt, über die betreffenden Mengen 
nicht von dem Arbeitsausschuss, sondern von der Neunercommission Be¬ 
schluss fassen zu lassen. 

Einfach die bei der Canalisation von Berlin zu Grunde gelegten Zahlen 
zur Annahme zu empfehlen, wurde im Arbeitsausschuss nicht als rationell 
angesehen, besonders nicht, weil seit der Zeit, zu der diese Zahlen ent¬ 
standen, viele genauere Regenbeobachtungen gemacht worden sind, und 
auch die wissenschaftlichen Anschauungen über die Abflussmengen heute 
andere sind als zur Zeit, in welcher die Festsetzung der Abflussmengen- 
Zahlen der Berliner Canalisation (durch Hobrecht) stattfand. 

Verfasser hat zu den für das Entwässerungsproject der drei Gemeinden 
gemachten Vorschlägen und Berechnungsweisen und zu den Zahlen der 
Regen- und Abflussmengen eine längere Mittheilung in Nr. 7 des Jahrgangs 
1900 der Zeitschrift „Gesundheit“ veröffentlicht, die auch als Sonderdruck 
im Verlage der Gesundheit erschienen ist. Es kann auf diese Mittheilung 
hier um so mehr verwiesen werden, als noch im Laufe des gegenwärtigen 
Jahres davon eine zweite Auflage, die Erweiterungen des Gegenstandes 
bringen wird, erscheinen soll. Es mögen aber hier die Zahlen für Regen- 
und Hauswassermengen, sowie die secundlich erfolgenden Abflussmengen 
angeführt werden. 
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Diese sind: 0*55mm minütliche Regenhöhe, die in einer grösseren 
Anzahl von Regenfallen von 16- bis 30minütlicher Dauer, also bei so¬ 
genanntem Strichregen als durchschnittliche Höhen, in Berlin beob¬ 
achtet worden sind, 

0*053 mm durchschnittliche minütliche Regenhöhe für länger dauernde 
sogenannte Landregen, die, um Intensitätsschwankungen Rechnung zu 
tragen, auf etwa das Zweifache, also auf 0*10 mm erhöht worden ist. 

Als wasserundurchlässige, daher allein Beiträge zum Abfluss liefernde 
. Flächen sind überall 20 Proc. der Gesammtfläche als Strassenfläche an- 
ge8etzt. Da in dem Gebiete drei verschiedene Bauordnungen mit Fest¬ 
setzung von 0*6, bezw. 0*5, bezw. 0*3 der Grundstücksgrössen als über¬ 
baubare Flächen gelten, so sind zu jenen 20 Proc. entsprechende Zuschläge 
gemacht, und danach als wasserundurchlässige Antheile an der Gesammt- 
fläche in Rechnung gestellt: 

Für das Gebiet der dichtesten Bebauung .... 0*75 Proc. 

„ n n „ mittleren Bebauungsdichte . . 0*60 „ 

„ „ „ „ weiträumigsten Bebaaung . . 0*45 „ 

Bei einem Landregen betragen hiernach die secundlichen Abflussmengen 
für 1 ha (Secundenliter): 


0*75 x 0*1 X10 000 . « 0*60X0*1X 10000 , ao . 

— = 12*5 Seel., bezw. --= 10 Seel, 


60 


60 


bezw. 


0*45 x0*1 X 10 000 
60 


= 7*5 Seel. 


Die bei Strichregen stattflndenden Abflussmengen sind, unter Einführung 

der Verzögerung, nach der bekannten Formel: A = ermittelt 

worden; doch ist man dabei auch für Flächen von mehr als 625 ha Grösse 

nicht über den Werth = 0*2, der sich für F = 625 ha ergiebt, nicht 

yF 

hinausgegangen. 

Unter Benutzung dieses Werthes fanden sich die bei der Profil¬ 
bestimmung der Regencanäle anzusetzenden secundlichen Abflussmengen 
(Secundenliter): 

für das Gebiet der dichtesten Bebauung: 

0*75 x0*55x0*2x10 000 j 

-—-= 13*75 Secundenliter; 

60 


für das Gebiet der mittleren Bebauungsdichte: 

0*60 X 0*55 X 0*2 X 10 000 ,, AA 0 , Vi 

-—-= 11*00 Secundenliter; 

60 ’ 

für das Gebiet der weiträumigsten Bebauung: 

0*45 X 0*55 X 0*2 X 10 000 


60 


= 8*25 Secundenliter. 


Indem die oben für Landregen gefundenen Abflussmengen hinter diesen 
Mengen Zurückbleiben, mussten den Profllbestimmungen der Regencanäle 
letztere Mengen, als die grösseren, zu Grunde gelegt werden. Für die 
Berechnung der Profllgrössen der kleineren Sammelleitungen und der 
oberen Enden aller Leitungen waren (auch abgesehen von der Vergrösse- 
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rang, die sich bei kleineren AbfluBsflächen aus dem höheren Werthe des 

Coefficienten —ergiebt) grössere secundliche Abflussmengen als die 
V F 

obigen aus dem Grunde zu benutzen, dass die minütliche Regenhöhe von 
0*55mm ein Mittelwerth ist, der sowohl unter- als überschritten wird. 
Um die kleineren Leitungen aufnahmefähig auch für diejenigen Regen¬ 
mengen zu machen, die über 0*55 mm minütliche Höhe hinausgehen, wurden, 
entsprechend den zu Grunde liegenden Regenbeobachtungen, die in nach¬ 
stehender Tabelle verzeichneten Regenhöhen angesetzt und danach unter 
Benutzung der Reductionen nach dem Coefficienten ifr = 0*75, 0*60, 0*45 

sowie die beigefügten Abflussmengen berechnet: 


Fläche 

Hektar 

Minütliche 

Regenhöhe 

Millimeter 

Secundliche Abflussmengen 

von 1 ha (Seel.) für ! 

dichte 

Bebauung 

mittlere 

Bebauung 

weiträumige^ 

Bebauung 

bis 2 1 

0-75 

94 

75 

56 

2 , 5 

0*75 

69 

55 

41 

5 „ 10 

0-75 

57 

46 

34 

10 » 15 

0*75 

50 

40 

30 

15 „ 20 

0*75 

46 

36 

28 

20 , 25 

0*75 

42 

33 

26 

25 „ 30 | 

0*75 

41 

32 

25 

30 , 40 

| 0-75 

39 

30 

23 

40 „ 50 

0*75 

37 

29 

22 

50 , 75 

1 0*70 

32 

26 

19 

73 „ 100 

j 0*70 

29 

24 

18 

100 „ 150 , 

| 0*70 

26 

21 

16 

150 , 200 

0-64 

22 

18 

14 

200 „ 300 [ 

' 0-64 

20 

16 

12 

300 „ 400 1 

0*58 

17 

14 

10 

400 , 500 

0*58 

16 

13 

10 

500 n. mehr 

0’55 

i 

14 

11 

9 
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Die Bestimmung der Hauswassermengen beruht auf der Annahme, dass 
in den Gebieten mit dichter Bebauung auf 1 ha 400 und in den übrigen 
Gebieten 300 Bewohner kommen, dass der durchschnittliche Wasserverbrauch 
40cbm im Jahre oder 108 Liter pro Tag ist, und dass in der Stunde des 
höchsten Verbrauches am Tage des höchsten Verbrauches das Doppelte 
des durchschnittlichen Stundenverbrauches zum Abfluss kommt. Das 
ergiebt: 

Für die Gebiete mit dichtester Bebauung — = l'OO Seel. 


lockerer 


12 X 60 X 60 
300 X 108 


= 0*75 


n 12X60X60 
Da bei den Pumpstationen Sandfänge von grossem Fassungsraum 
angelegt werden, die auch den Zweck von Ausgleichsbehältern erfüllen, und 
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da auch die Leistung der Pumpen in ziemlich weiten Grenzen gesteigert 
werden kann, so genügt es, der Berechnung der Pumpenleistung, wenn 
diese auf den Zweck der Fortschaffung von Schmutzwässern beschränkt 
bleibt, den durchschnittlichen secundlichen Abfluss, d. h. 0*500 bezw. 
0*375 Seel., zu Grunde zu legen. 

Nachdem die Regen - und Abflussmengen festgestellt waren, galt es, 
in dem Arbeitsausschuss eine Anzahl von allgemeinen Gesichtspunkten 
festzulegen, nach welchen das aufzustellende Project einzurichten sei. 

Gewisse Grundlagen hierfür waren bereits vorhanden. Im Jahre 1893 
hatte nämlich der Gemeindevorstand von Schöneberg sich mit dem Baurath 
Dr. I^obrecht in Verbindung gesetzt, um seine Ansicht über die zweck- 
mässigste Lösung der Entwässerungsaufgabe der westlichen Vororte zu 
erfahren, und dieser hatte dabei den Rath ertheilt, das Project ausser auf 
Schöneberg, Wilmersdorf und Friedenau auch auf die Vororte Tempelhof, 
Mariendorf, Schmargendorf und Grunewald auszudehnen. Es war dies 
durchaus in Consequenz des Gedankens geschehen, den Herr Dr. Hobrecht 
in seiner Schrift über die Canalisation von Berlin auf S. 63 ff. entwickelt 
hat: dass nämlich ein Entwässerungsproject nicht vor den heutigen Gemeinde¬ 
grenzen Halt machen, sondern sich unbekümmert darum bis zu den Grenzen 
des Niederschlagsgebietes — den Wasserscheiden — erstrecken solle. Die 
Richtigkeit dieses Gedankens ist unmittelbar einleuchtend, und kann nicht 
dadurch in Frage gestellt werden, dass demselben leider kaum je Folge 
gegeben wird. 

Im vorliegenden Falle hatten die Bemerkungen des Dr. Hobrecht den 
Erfolg, dass die drei Gemeindetechniker von Schöneberg, Wilmersdorf und 
Friedenau einige allgemeine Ermittelungen über Möglichkeit und Kosten 
des erweiterten Projects anstellten. Sie kamen im Wesentlichen zu nega¬ 
tiven Ergebnissen. Um die weiter östlich liegenden Vororte Marien¬ 
dorf und Tempelhof anschliessen zu können, hätte man einen grossen 
Regencanal quer durch das Gebiet in ost-westlicher Richtung zur Havel 
bauen müssen, dessen Kosten die drei Gemeindetechniker überschläglich zu 
der unerschwinglichen Summe von 24 500 000 Mk. ermittelten; hierzu wären 
noch beträchtliche Kosten für seitliche Regencanäle gekommen, die man 
an diesen grossen Canal hätte heranführen müssen, besonders um die 
Wässer von den weit abliegenden südlichen Theilen des Gebietes zu fassen. 
Liess man Mariendorf und Tempelhof aus, so genügten Regencanäle mit süd¬ 
nördlicher Richtung, welche an die viel näher vorbeifliessende Spree an¬ 
schlössen, und bei denen sich die Kosten auf nur etwa ein Viertel der¬ 
jenigen zur Havel stellten. Unter diesen Umständen liess man natürlich 
die Einbeziehung Mariendorfs und Tempelhofs alsbald fallen und ist auch 
später niemals wieder darauf zurückgekommen. Hiergegen blieb der Ge¬ 
danke, Schmargendorf und Grunewald hinzuzurechnen, da er keine 
Kosten Vermehrung zur Folge zu haben schien, vorerst lebendig. Dass und 
warum er später ebenfalls aufgegeben ist, wurde schon oben auf S. 484 an¬ 
geführt. — Um die Kosten der Regencanäle zu ermässigen, hatten die drei 
Gemeindetechniker auch den Gedanken der Anlage von Aufhaltebe cken für 
die Regenwässer in Betracht gezogen, ohne aber denselben so weit zu ver- 
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folgen, dass eich ein endgültiges Urtheil über die Zweckmässigkeit dieser 
Maassregel hätte gewinnen lassen. 

Weitere Grundlagen als die angegebenen, nach welchen, in Verbindung 
mit dem Inhalt des im December 1888 mit Charlottenburg abgeschlossenen 
Vertrages, die allgemeine Richtung der Regencanäle festgelegt war, waren 
aus dem Bestände an vorhandenen Entwässerungsleitungen zu 
entnehmen, der sich auf nahezu 100000 m belief. Es musste natürlich 
erstrebt werden, von diesem so viel als möglich ungeändert beizubehalten. 
Alle diese Leitungen sind für gleichzeitige Aufnahme von Regen- und 
Hauswasser — gemeinsames System — eingerichtet, wodurch zugleich über 
die Art und Weise der Reinigung der aus diesen Leitungen erfolgenden 
Wässer entschieden war. Dass es bei grossen Gemeinwesen wie hier, nach 
bisherigen Erfahrungen und Anschauungen nicht räthlich ist, auch nur den 
Versuch zu unternehmen, die Abwässer aus dem vereinigten System anders 
als auf Rieselfeldern zu reinigen, wird jeder Sachverständige zugeben. Dass 
ferner es hier ausgeschlossen ist, die Abwässer aus dem vereinigten System 
bloss mechanisch vorgereinigt der zur Vorfluth zu benutzenden Spree zu 
überweisen, steht ebenfalls fest. Es stand endlich fest, dass geeignete Riesel¬ 
ländereien erst in sehr grosser Entfernung — mindestens 20 km — zu 
haben seien, mithin für die Druckrohrleitungen, für Anlage und Betrieb 
der Pumpen ungewöhnlich hohe Kosten erwachsen würden. Dies musste 
dazu veranlassen, die Reinigung durch Berieseln auf den im Sinne der 
Quantität möglichst geringen Umfang zu beschränken und in Betracht zu 
ziehen, ob neben jener Reinigungsart etwa auch die durch irgend ein 
chemisch-mechanisches oder ein biologisches Verfahren möglich und zweck¬ 
mässig sei. 

Nach den bisherigen Erfahrungen mit den chemisch-mechanischen Ver¬ 
fahren, und bei der Neuheit des sogen, biologischen Verfahrens wird heute 
wohl kaum ein von Verantwortlichkeitsgefühl beseelter Techniker sich in der 
Lage befinden, einem grossen Gemeinwesen die Anwendung eines dieser 
Verfahren anders als versuchsweise anzurathen. Hingegen darf nach den 
zweifellosen Fortschritten, welche bei den künstlichen Abwässerreinigungs¬ 
verfahren in der neuesten Zeit gemacht worden sind, gehofft werden, dass 
in absehbarer Zeit ein Zustand erreicht wird, bei dem das eine oder andere 
dieser Verfahren auch zur endgültigen Reinigung der Abwässer aus grossen 
Gemeinwesen anwendbar erscheint. Das wird aber in der Regel voraus¬ 
setzen, dass es sich nur um Abwässer aus dem getrennten System han¬ 
delt, da die bei Mitaufnahme von Regenwasser stattfindenden Wechsel in 
Menge und Beschaffenheit wahrscheinlich zu gross sind, um, abgesehen 
von ganz besonders liegenden Fällen, bei irgend einem künstlichen Reini¬ 
gungsverfahren in befriedigender Weise überwunden werden zu können. 

In Betracht kam endlich der Umstand, dass das VorfluthgeWässer erst 
auf sehr langen Wegen erreicht wird, da die südlichen Grenzen von Schöne¬ 
berg, Wilmersdorf und Friedenau 6000 bis 6500 m von den zum Anschluss 
der Regencanäle geeigneten Uferpunkten der Spree (bezw. des Landwehr¬ 
canals) entfernt liegen. Abgesehen aber davon, dass bei diesen Längen die 
Regencanäle sehr kostspielig werden, ist zu bedenken, dass die der Spree 
bei schweren Regenfällen aus den Regencanälen zufliessenden Wassermengen 
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ebenso viel als die ganze Wasserführung des Flusses betragen können, 
ein Umstand, der, gleich der Kostspieligkeit der Regencanäle, dazu zwingt, 
den schon früher aufgetauchten Gedanken (vergl. S. 490) der Schaffang 
von Aufhaltebecken nunmehr eingehender zu verfolgen. 

Allen vorstehenden Erwägungen sollte durch eine Reihe von Leit¬ 
sätzen Rechnung getragen werden, die der Verf. als Vorsitzender des 
Arbeitsausschusses seiner Zeit aufgestellt hat, und die die Zustimmung der 
Neunercommission fanden. Diese Leitsätze, die dem Projectverfasser, 
Stadtbaurath a. D. Brix, zur Befolgung bei der ProjectVerfassung überwiesen 
worden sind, haben folgenden Wortlaut: 

1. Die gemeinsame Abführung von Schmutz- und Regenwässern ist 
auf das engste Bedürfniss zu beschränken. Dieselbe darf nicht wesent¬ 
lich über diejenigen Grenzen ausgedehnt werden, innerhalb welcher sie 
zur Zeit bereits besteht. Nur so weit, als es sich um zweckmässige 
Abänderungen, oder um Baukosten-Ersparungen von einiger Bedeutung, oder 
um die Vermeidung von Kläranstalten an Stellen handelt, an welchen der 
Betrieb derselben Uebelstände oder Schädigungen der Umgegend mit sich 
bringen würde, dürfen die bereits nach dem vereinigten System canalisirten 
Gebietstheile erweitert werden. Eventuell können Erweiterungen in Gebiets- 
theilen in Frage kommen, deren Entwässerung keinen längeren Aufschub 
mehr duldet. Für die Abwässer aus den Gebietsteilen des vereinigten 
Systems ist Reinigung auf Rieselfeldern vorzusehen. 

2. Der Ankauf von Rieselland hat nur in demjenigen Umfange'zu ge¬ 
schehen , dass dem zu 1 umschriebenen Zwecke und dem Bedürfniss einer 
kleinen Reihe von Jahren genügt wird. Passend werden etwa 10 bis 
12 Jahre angenommen. Um aber etwa möglichen Verlegenheiten zu ent¬ 
gehen und für alle Fälle gerüstet zu sein, erscheint es notwendig, beim 
Ankauf von Rieselland auf eine spätere, innerhalb gewisser Grenzen mög¬ 
liche Erweiterung Bedacht zu nehmen. 

Bei der aussergewöhnlichen Länge, die die Zuleitung zu den Riesel¬ 
feldern erfordert, kann nur der Erwerb von Land in Betracht kommen, das 
für den Zweck der Rieselung hochwertig in dem Sinne ist, dass dasselbe 
grosse Wassermengen zu reinigen vermag und die VorfluthVerhältnisse 
günstige sind. 

Es ist beim Ankauf von Rieselland ferner zu berücksichtigen, dass 
der Betrieb der Rieselfelder in eigener Regie in möglichst engen 
Grenzen gehalten, vielmehr danach gestrebt wird, entweder berieseltes 
Land oder Rieselwasser in möglichst grossem Umfange an Pächter abzu¬ 
geben. Diese Absicht ist nur zu verwirklichen, wenn die Erzeugnisse 
der Rieselfelder der drei Gemeinden nicht der Concurrens 
benachbarter fremder Rieselfelder unterstehen, vielmehr abgeson¬ 
dert liegen und gute Zugänglichkeit durch Eisenbahnen, Chausseen oder 
Wasserwege besitzen. 

3. Für die Abschätzung des Bedarfs an Rieselland ist anzunehmen, 
dass in den drei Gemeinden in dem nächstfolgenden 10- bis 12jährigen 
Zeitabschnitte, d. h. für den Zeitpunkt 1910 bis 1912, folgende Bevölkerungs¬ 
zahlen erreicht werden: Schöneberg 150 000, Wilmersdorf 60000, Frieden« 
20000. 
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Unter Voraussetzung guter Eignung und namentlich günstiger Vorfluth- 
verhältnisse der Rieselfelder kann 1 ha Rieselland im Jahre die Wassermenge 
von 15000 cbm aufnehmen. Danach, und nach den Kopfzahlen sowie der 
Jahres wassermenge pro Kopf, und'unter Berücksichtigung eines Zuschlages 
von 10 Proc. zu der Riesellandfläche, die für Wege, Gebäudeanlagen u. s. w. 
erforderlich sind, berechnet sich für den Zeitraum 1910 bis 1912 der Be¬ 
darf an Rieselland: 


für Schöneberg zu 
„ Wilmersdorf „ 

„ Friedenau „ 


150 000 x 40 X 1*1 
15 000 

60 000 X 40 X 1 1 
15 000 

20 000 X 40 X 1*1 
15 000 


= 440 ha 
= 176 „ 
= 59 „ 


Zusammen 675 ha. 

4. Für die Entwässerung der nicht unter 1 fallenden Gebietstheile 
ist das getrennte System und künstliche Reinigung der Schmutz¬ 
wässer, deren Art und Weise noch Vorbehalten bleiben muss, in Aussicht 
zu nehmen. Die gereinigten Wässer sind wie die Regenwässer der Spree 
zuzuführen. Wenn etwa die Einleitung eines Th eil es derselben in die 
Bäke oder den zu erbauenden Teltowcanal wesentliche Vortheile in 
Aussicht stellt, ist die Abführung dahin in Aussicht zu nehmen bezw. in 
dem Project entsprechend zu berücksichtigen. 

5. Sowohl um die Profile der Regencanäle zu ermässigen, als auch um 
die Spree — und namentlich deren als Landwehrcanal bezeichneten Arm 
— zu entlasten, ist für schwere Regenfälle die vorläufige Zurückhaltung 
gewisser Regenmengen in Aufhaltebecken und verlangsamter Ab¬ 
fluss aus denselben zu projectiren, wenn die Anlage günstige wirthschaft- 
liche Erfolge in Aussicht stellt und diese Vortheile nicht durch Nachtheile 
besonderer Art aufgewogen werden. 

Im Laufe der Bearbeitung des Projectes sind dann im Einvernehmen 
des Arbeitsausschusses mit dem Projectverfasser noch folgende weiteren 
Leitsätze zur Annahme gelangt: 

6. Es sollen die Gemeindebezirke von Schöneberg und Wilmersdorf 
als selbständige Entwässerungsgebiete eingerichtet werden; daher muss 
jedes dieser Gebiete seinen eigenen Regenauslass, Pumpwerk und event. 
Kläranlage erhalten. — Bei der nachgewiesenen Zweckmässigkeit ist der An¬ 
schluss der Canäle des Friedenauer Gebietes an die Canäle von Schöneberg 
zu projectiren und bei der Thatsache, dass der grössere Theil des Friedenauer 
Gebietes bereits mit Canälen nach dem vereinigten System ausgestattet, und 
dieses Gebiet auch nur sehr klein ist, das vereinigte System auf das ganze 
Gebiet von Friedenau auszudehnen. 

7. So lange das nach dem vereinigten System zu entwässernde Gebiet 
nicht vollständig bebaut ist und so lange die Schmutzwassermengen aus 
den dem getrennten System vorbehaltenen Gebieten nicht zu gross sind, 
können letztere Wasser in die Canäle des vereinigten Systems ab¬ 
gegeben und mit den Wässern des vereinigten Systems auf Rieselfeldern 
gereinigt werden. Durch diese vorübergehende Einrichtung wird vielleicht 
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die Errichtung von Kläranstalten um einige Jahre hinausschiebbar werden. 
An Stellen, wo die dauernde Behandlung der Schmutzwässer des ge¬ 
trennten Systems in dieser Art Vortheile in Aussicht stellt, ist auf Ein¬ 
richtung künstlicher anderweiter Reinigung überhaupt zu verzichten. 

8. Die Regencanäle des vereinigten Systems dürfen Schmutzwässer nur 
in mindestens achtfacher Verdünnung führen. 


Fig. 2. 



S. S. bezeichnet Gebiete, die nach dem Schwemmsystem entwässert werden sollen. 

T. S. „ „ „ ,, » Trennsystem „ „ „ 

-!■ H - H I - Grenze zwischen den Schwemm- und Trenngebieten. 

— • — • — • Zug des Druckrohrs zu den Rieselfeldern. 

- Eisenbahnen. 

. Grenze zwischen Charlotten bürg und Berlin. 

Bebaute oder in Bebauung befindliche Gebietstheile. 

Ausser den vorstehenden Leitsätzen musste für die Gestaltung des 
Projects die Oberflächengestalt des Geländes maassgebend sein- 
Ueber diese wird unter Hinweis auf den beigegebenen allgemeinen Plan, 
Fig. 2, nur kurz Folgendes angeführt. Im Norden fällt in der ganzen Er- 
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Streckung von Osten nach Westen ein Theil des Entwässerungsgebietes, und 
zwar ein Streifen, der fast durchgängig einige hundert Meter, und an nur 
einer einzigen Stelle reichlich 1000 m Breite hat, in das mit Alluvionen zu 
grosser Tiefe ausgefällte Spreethal, dessen südlicher Rand dem Flusse 1000 
bis 2500 m fern bleibt. 

Um die Spree zu erreichen, müssen daher die Regencanäle auf lange 
Strecken fremde Gemeindegebiete — zunächst Theile von Charlotten¬ 
burg und sodann von Berlin — durchqueren, ein Umstand, welcher für 
die rationelle Lösung der Aufgabe grosse Schwierigkeiten mit sich bringt. 
Die Oberfläche des Spreethaies ist fast wagerecht; südlich desselben erhebt 
sich dünenartig ein theils sandiger Höhenzug von 500 bis 1000 m Breite, 
hinter welchem etwa parallel zum Spreethal sich eine tiefe Einfurchung er¬ 
streckt, die eine schmale Verzweigung des grossen Urstrom- (Oder-) thales 
bildet, in welchem heute die Spree fliesst und in dem sie sich, nach dem 
treffenden Ausdruck des Geologen Behrendt, ausnimmt, wie etwa eine Maus 
im Käfig des Löwen. Der Thal-Nebenarm steht mit dem Hauptthal mittelst 
eines Durchbruches des Dünenzuges, der auf Schöneberger Gebiet liegt, in 
unmittelbarer Verbindung; in dem Nebenarm liegt südlich von Wilmersdorf 
der schon oben erwähnte, etwa 4 ha grosse See. Südlich vom Neben¬ 
arm steigt das aus Diluvial-Mergel bestehende Gelände massig zur Wasser¬ 
scheide zwischen Spree und Bäke mit einigen Unregelmässigkeiten an. 

Ueber die Höhenlage des Geländes werden folgende Angaben gemacht: 

Der Wasserspiegel des Landwehrcanals liegt: oberhalb der Thiergarten- 
Schleuse an 32'0m, unterhalb an 30*45 m. Die Höhe des Geländes im 
Spreethal liegt an 34 bis 35 m, der Spiegel des Wilmersdorfer Sees an 
34*05 m, das Ufergelände desselben an etwa 35 m. Der Höhenrücken, der 
das Spreethal südlich begrenzt, erhebt sich bis an bezw. 38*0, 42*0 und 
45*0 m. Südlich des Thal-Nebenarmes finden sich Erhebungen, die von 37*0 
bis 49*0m wechseln, im Westen des Gebietes, von 51*0 an der Südwest¬ 
grenze des Wilmersdorfer Gebietes, von 45*0 an der Grenze von Wilmers¬ 
dorf mit Friedenau, von 50*0 an der Südostgrenze von Friedenau, von 45*0 
an der Südwestgrenze des Schöneberger Gebietes und von 55*0 an der Süd¬ 
ostecke desselben. Im Nordosten von Schöneberg wird eine höchste Erhebung 
bis auf 50*0 m angetroffen. 

In den Thalgebieten steht das Grundwasser sehr hoch; es findet sich 
hier in durchschnittlich 2 bis 2*5 m Tiefe, vereinzelt in 1*5, aber auch erst in 
3 m, im Thal-Nebenarm, dem sogen. Fenn, schon in 1 m Tiefe. In den höher 
liegenden Gebietsteilen wird das Grundwasser, je nach Lage der wasser¬ 
undurchlässigen Schicht, in Tiefen von 4*5 bis 9 m erreicht. 

Die erste gröbere Theilung bei der Projectverfassung folgt den 
Gemeindegrenzen. Schöneberg mit Friedenau und bezw. Wilmersdorf 
bilden je ein östliches bezw. westliches Entwässerungsgebiet von 
992 + 141 = 1133 bezw. 839 ha Ausdehnung. Entsprechend den Wech¬ 
seln der Geländeform, der Bebauung, der Lage der Strassenzüge u. s. w. hat 
dann wieder eine Unterteilung des Schöneberg-Friedenauer Gebietes in 15 
und des Wilmersdorfer Gebietes in 10 Unterbezirke stattgefunden, die von 
42*5 ha im Minimum bis 154*4 ha Ausdehnung im Maximum erreichen. In¬ 
dem die Unterbezirke, je nachdem die Entwässerung dem gemeinsamen oder 
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dem getrennten System folgt, zu grösseren Bezirken zusammengefasst wurden, 
ergaben sich (vgl. den beigefügten Plan, Fig. 2) für Schöneberg-Friedenau 
ein grosses unregelmässig gestaltetes, aber doch zusammenhängendes, dem 
vereinigten System zugetheiltes Gebiet von zusammen 579*2 ha; dagegen 
zwei Gebiete mit Entwässerung nach dem getrennten System: ein west¬ 
liches mit 112*6 ha und ein südwestliches mit 441*2 ha Ausdehnung.— 
Das Wilmersdorfer Gebiet zerfiel in nur zwei Theile: ein grosseres, nach 
dem vereinigten System zu entwässerndes von 461*1 ha und ein kleineres, 
nach dem getrennten System einzurichtendes von 378*1 ha Grösse. Man 
entfernt sich daher nicht allzu weit von der Wirklichkeit, wenn man sagt, 
dass etwa die eine Hälfte des ganzen Gebietes dem vereinigten und die 
andere Hälfte dem getrennten System zugewiesen sei. 

Da für das westliche Schöneberger nach dem getrennten System zu 
entwässernde Gebiet (112*6 ha) ein geeigneter Platz für die Anlage einer 
Klärstation nicht leicht aufzufinden war, und wenn etwa doch, die Grund¬ 
erwerbskosten ausserordentlich hoch aufgelaufen sein würden, ferner dieses 
Gebiet bis unmittelbar an die Pumpstation reicht, so ist beabsichtigt, die 
Schmutzwässer aus diesem Gebiete der Pumpstation zuzuleiten, um sie mit 
den Abwässern aus dem* nach dem vereinigten System entwässerten Gebiete 
durch Rieselung zu reinigen. Für das südwestliche grosse Trenngebiet 
Schönebergs (441*2 ha), und den nördlich der Ringbahn liegenden Theil 
des Wilmersdorfer Trenngebietes (223*3ha) ist je eine Kläranlage vor¬ 
gesehen: für Schöneberg nahe der östlichen Grenze in einem von Eisen¬ 
bahnen und Fabrikanlagen bedeckten Gelände, für Wilmersdorf in der 
nordöstlichen Ecke des Gebietes. Für den südlich der Ringbahn liegen¬ 
den Theil des Wilmersdorfer Trenngebietes (154*4 ha) ist eine Kläranstalt 
an der östlichen Grenze mit Friedenau geplant. Ueber die Wahl der 
Klärverfahren und die derselben entsprechende Ausgestaltung der Klär¬ 
anlagen im Einzelnen ist, wie schon bemerkt wurde, die endgültige Be¬ 
stimmung für einen in der Zukunft liegenden Zeitpunkt Vorbehalten. 

Für die beiden Pumpstationen sind die am tiefsten liegenden Gelände- 
theile nahe den nördlichen Gebietsgrenzen ausgewählt worden. Sie liegen 
hier nur einige hundert Meter von einander entfernt, was die Möglichkeit 
gewährt, zwischen beiden einen Verbindungscanal herzustellen, 
mittelst dessen es möglich wird, dass sich die beiden Werke gegenseitig aus¬ 
helfen, in Nothfällen auch einander vertreten können. Den Gedanken, die 
beiden Pumpwerke zu einem einzigen zu vereinigen, der ja nahe liegt und 
der für den Betrieb Vortheile ergeben haben würde, hat man fallen lassen, 
weil jedes einzelne Werk ohnehin schon recht gross wird und für dasselbe 
ein entsprechend grosses Gefahrenmoment vorhanden ist, bei der Vereinigung 
die Betriebssicherheit auch wohl geringer als bei der Trennung ist. Auch 
Erwägungen, die auf dem communal-politischen Gebiete liegen, sprachen 
gegen die Vereinigung. Man konnte um so leichter von derselben Ab¬ 
stand nehmen, als das, was vom technischen Standpunkte nothwendig schien, 
durch Verbindung beider Pumpwerke mittelst eines Canales oder eisernen 
Rohres von grossem Durchmesser ebenfalls erreichbar ist. Ueber die Art des 
Betriebes der Pumpwerke: ob mit Dampf, Gaskraft oder Elektricität, steht 
die Entscheidung noch aus. Aus Gründen, die hier nicht erörtert zu werden 
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brauchen, wird es sich wohl empfehlen, für den normalen Betrieb Dampf zu 
benutzen, dagegen für Zeiten rasch nothwendig werdender übernormaler 
Leistungen einen Theil der Anlagen für elektrischen oder Kraftgas - Betrieb 
einzurichten. Die tiefe Lage grosser Theile des Entwässerungsgebietes und 
die darin für viele Gebäude beruhende Gefahr von Kellerüberschwemmungen, 
verbunden mit der Nothwendigkeit, von dem Vorfluthge wässer, an dessen 
Ufern sich vornehme Bebauung mit stark benutzten Promenaden finden, 
stärker verunreinigte Wässer fernzuhalten, wird dazu zwingen, die Pump¬ 
werke mit erheblich grösserer Leistungsfähigkeit anzulegen, als 
denselben bisher vielfach — u. A. auch in Berlin — nur gegeben worden ist, 
damit der Zeitpunkt, zu welchem die Regen Überfälle in Wirksamkeit treten, 
möglichst hinausgeschoben und die Dauer ihrer Thätigkeit eingeschränkt 
werde. 

Regencanäle sind im Project vier vorgesehen, wovon zwei von den 
Pumpstationen und zwei aus den nach dem getrennten System entwässerten 
Gebieten zur Spree gehen. 

Die Führung der Regencanäle an die Spree begegnet, ausser bei dem 
am weitesten westlich liegenden, ganz besonderen Schwierigkeiten, die darin 
begründet sind, dass dieselben, abgesehen von kurzen Anfangsstrecken, 
fremde Gemeindegebiete (Charlottenburg und Berlin) durchqueren. Ebenso er¬ 
schwerend als dieser Umstand ist die grosse Profilweite der Regencanäle, für 
welche selbst die erheblichen Breiten der zu benutzenden Strassen kaum aus¬ 
reichen, da wegen der tiefen Lage des Geländes im Vergleich zum Spreespiegel 
die Profile mehr in die Breite als in die Höhe entwickelt werden müssen und 
weil viele breite Strassen schon mit Entwässerungs- und sonstigen Leitungen 
(Charlottenburgs und Berlins) belegt sind. Fast das grösste Hinderniss bilden 
aber die in diesen Strassen liegenden elektrischen Bahnen, nebst der zu 
kreuzenden elektrischen Hoch- bqzw. Untergrundbahn, welche gewissermaassen 
wallartig den Zugang zur Spree versperrt. Die Schwierigkeiten sind so 
gross, dass in einem Augenblick der Gedanke auftaucbte, den Versuch zu 
machen, anstatt der möglichst geraden Führung der Regencanäle zur Spree 
wieder den bei der Projectverfassung ausser Betracht gelassenen laugen 
Zug des ehemaligen schwarzen Grabens dafür zu benutzen, also die alte 
Vorfluth gewissermaassen wieder lebendig zu machen. Aber bevor dieser 
Gedanke weiter verfolgt werden konnte, war es, angesichts des Verzichtes, 
auf den nach dem Vertrage vom December 1888 die Gemeinden Char¬ 
lottenburg gegenüber eingegangen sind, nothwendig, die Frage zu klären, 
ob dieser Verzicht rechtlich bindend sei. Zweifel daran schienen von 
dem Standpunkte aus möglich, dass das Vorfluthrecht als öffentliches 
Recht durch private Verträge nicht abänderungsfähig sei. Indessen wurden 
in einem eingeholten Rechtsgutachten diese Zweifel bündig niedergeschlagen, 
indem in demselben nachgewiesen wurde, dass die Oeffentliehkeit des Vor- 
finthrechtes einer Abänderung durch Privatverträge in bestimmten Fällen 
keineswegs entgegenstehe. Es mussten nunmehr wegen der oben ange¬ 
deuteten Hindernisse, anstatt der in dem Vertrage mit Charlottenburg den 
Gemeinden offen gelassenen vier Strassenzüge, theilweise andere in Betracht 
gezogen werden. Für einen derselben, den etwa in der Mitte die nördliche 
Grenze des Entwässerungsgebietes kreuzenden Strassenzug, waren zwei 
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Regencanäle (einer für die Regenwässer aus dem Schöneberger und der 
andere für die aus dem Wilmersdorfer Gebiet) vorzusehen; für den östlich¬ 
sten behielt man zunächst den im Vertrage vom December 1888 bestimmten 
Strassenzug bei. Die beiden neben einander gelegten Regencanäle werden 
aber in der projectirten Weise wohl nicht ausgeführt werden können, der 
mittlere nicht, weil die Ausführung vielleicht eine zu weit greifende Um¬ 
gestaltung der betr. Strasse erforderlich machen würde. Welche andere 
weniger Schwierigkeiten begegnende Lage für diesen Regencanal gefunden 
wird, ist zur Zeit noch nicht abzusehen. Die Führung des östlichen Regen¬ 
canals auf dem projectirten Wege scheitert an der Begegnung mit der 
Unterpflasterbahn, die eine Senkung der Canalsohle bis zu etwa 10munter 
Strassenhöhe nothwendig machen würde, und an den Gefahren, welche 
bauliche Ausführung und späterer Betrieb des Canals für die Unterpflaster¬ 
bahn vielleicht mit sich bringen würden. Man wird diesen Regencanal 
von der Stelle ab, wo er das Gebiet von Schöneberg verlässt, so weit nach 
Osten ablenken müssen, dass die Kreuzung mit der elektrischen Bahn in 
einem Punkte stattflndet, der vor der Stelle liegt, wo die Hochbahn be¬ 
ginnt, mittelst einer langen Rampe zur Unterpflasterbahn herahzusinken. 
Dadurch aber wird die Auslassstelle in die Spree so weit stromauf verlegt, 
dass wasserbauliche und gesundheitspolizeiliche Bedenken auftreten, welchen 
man aber vielleicht dadurch in ausreichender Weise begegnen kann, dass 
man von dieser Auslassstelle ab den Canal mit vermindertem Profil etwa 
700m weit am Spreeufer entlang führt, um ihn hier unterhalb des Stau¬ 
werkes der Thiergarten-Schleuse ausmünden zu lassen. Durch diese Ver¬ 
längerung soll der erste am stärksten verunreinigte Theil des Wassers ab¬ 
geführt werden, bevor der oberhalb liegende Auslass in Wirksamkeit zu 
treten beginnt, der daher nur einen Theil des später zufliessenden reineren 
Wassers auslässt. 

Die Ueberfallschweilen der Regencanäle an den Pumpstationen sind so 
hoch liegend projectirt, dass der Uebertritt von Wasser erst erfolgen kann, 
wenn die Regenwassermenge das Achtfache der Hauswassermenge ist. Da 
aber den so zusammengesetzten Wassern noch das Regenwasser aus den 
Trenngebieten zufliesst, so vergrössert sich am Einlass in die Spree die 
Regenwassermenge auf das 14 bis 16 fache der Hauswassermenge. Dazu 
kommt, dass die Regencanäle sehr geringe Sohlengeffdle, bis zu 1:4000 
herab, erhalten, die nicht ausreichen, um schwere Sinkstoffe mitzuführen. 
Dadurch, sowie durch die etwaige Anlage von Sandfängen kurz vor dem 
Auslass wird eine so weit reichende günstige Einwirkung auf die Beschaffen¬ 
heit der aus den Regencanälen tretenden Wässer gesichert, wie sie wohl nur 
selten anzutreffen ist. Allerdings sind in derOertlichkeit auch besonders höbe 
Ansprüche an die Beschaffenheit dieser Wässer begründet. 

Alle hier kurz angedeuteten, nur mit dem Aufwande von etlichen 
Millionen zu überwindenden Schwierigkeiten hätten vermieden werden 
können, und es wären auch wesentlich bessere Ausführungen ent¬ 
standen, wenn die drei Gemeinden, anstatt in Nichtsthun zu versinken, als* 
bald nach Abschluss der Verträge von 1888 die Projectirungsarbeiten in 
Angriff genommen hätten. Die billigste und gleichzeitig die sowohl für 
Berlin als für Charlottenburg am wenigsten störende Lösung hätte sich 


Digitized by LaOOQle 


j 



Die Entwässerung der Stadt Schöneberg etc. 


499 


jedoch ergeben, wenn bei Planung der Berliner und Charlottenburger Ent¬ 
wässerungen auf das spätere Entwässerungsbedürfniss der Gemeinden 
Schöneberg, Wilmersdorf und Friedenau gebührend Rücksicht genommen 
worden wäre. — Der geschilderte Zustand kann als eine Mahnung auf¬ 
gefasst werden: bei Planung von Entwässerungswerken sich nicht auf das 
engste eigene Bedürfniss zu beschränken, vielmehr in die Zukunft zu sehen, 
namentlich aber (worauf Hobrecht in seinem Werke über die Canalisation 
von Berlin so eindringlich aufmerksam gemacht hat) die Pläne nicht an 
den Gemeindegrenzen endigen zu lassen, sondern sie wenigstens in 
den Hauptzügen bis zu den Wasserscheiden fortzusetzen. Zwischen 
den auf eine und dieselbe Vorfluth, wie hier die Spree, angewiesenen Gemein¬ 
den besteht mit Bezug auf Entwässerungsanlagen eine wichtige Interessen¬ 
gemeinschaft, die sich nicht einfach bei Seite schieben lässt, ohne dass für 
alle Betheiligten Schaden daraus erwächst. Hier liegt der Fall um so 
ernster, als die Wassermengen, welche bei schweren Regenfällen die Spree 
allein aus den Gemeindegebieten von Schöneberg-Wilmersdorf und Friedenau 
secundlich aufzunebmen hat, bis zum Doppelten der normalen Wasser¬ 
führung des Flusses gehen. 

Die Gemeinden haben die Rieselländereien in einer Entfernung 
suchen müssen und erworben, wie sie bisher wohl nirgendswo vorkommt. 
Denn die Länge des Druckrohres von der Pumpe bis zu den Feldern erreicht 
rund 28 km. Allerdings sind die Vorfluth- und Bodenverhältnisse der er¬ 
worbenen Ländereien im Allgemeinen sehr günstige. Der Boden besteht 
grösstentheils aus diluvialem Mergel, der stellenweise in Lehm und Sand 
übergeht bezw. von diesen Bodenarten überlagert ist. Das Grundwasser 
liegt tief, und der Wasserspiegel der Vorfluth — der Notte-Canal — etwa 
10 m tiefer als die Geländeflächen in ihrem ganz überwiegenden Theil. 
Dazu werden die Herrichtungskosten nicht hoch sein, da das Gelände 
ziemlich regelmässige Form aufweist. Es liegt bei Ragow in der Nähe 
von Königs Wusterhausen, hat die Höhenlage von etwa 25 m über Wasser¬ 
spiegel in den Pumpensümpfen, ist auf gemeinsame Kosten der drei Ge¬ 
meinden von einzelnen Besitzern in den Gemeinden Ragow und Königs¬ 
wusterhausen in gut abgerundeter Form im Umfange von etwa 650 ha 
erworben worden und es wird der demnächstige Betrieb des Rieselfeldes 
naturgemä8R auf gemeinsame Kosten der drei Gemeinden erfolgen müssen, 
da an eine Auftheilung des Feldes unter die beiden Gemeinden Schöneberg 
und Wilmersdorf wohl nicht gedacht werden kann. Die Erwerbskosten der 
Ländereien belaufen sich auf nicht mehr als etwa ein Viertel der Kosten, 
welche die Druckrohre und Herrichtungskosten der Felder erreichen werden, 
da bei der weiten Entfernung der Felder die Druckrohrkosten ganz un¬ 
gewöhnlich hoch auf laufen. 

Der Förderhöhe der Pumpen von 25 m tritt die Reibungshöhe von noch 
23 m so lange hinzu, als die Wassergeschwindigkeit im Druckrohre nicht 
0*75 m überschreitet. Bei grösseren Geschwindigkeiten, wie sie durch 
stärkeren Wasserverbrauch bedingt werden, kann nach den Rohrdurchmessern 
von 1'05 bezw. 0*90 m der Rohrdruck am Anfänge der Leitung 6 Atm. und 
vielleicht noch darüber erreichen. Dieser hohe Druck, bezw. das mit dem- 
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selben verbundene Gefahrenmoment legt den Gedanken an Errichtung eines 
Zwischenpumpwerkes nahe, der bisher jedoch noch nicht weiter ver¬ 
folgt worden ist. Vielleicht würde die Anlage eines Zwischenpumpwerkes 
auch die Abgabe von Rieselwasser unterwegs an Landwirthe, die dasselbe 
benutzen wollen, erleichtern, eine Möglichkeit, die im vorliegenden Falle 
ernste Beachtung beansprucht. 

Wie die Pumpstationen vorerst nur in einem dem Bedürfnis* einer 
kleinen Reihe von Jahren genügenden Umfange ausgestaltet werden sollen 
und nothwendige Erweiterungen der Zukunft Vorbehalten bleiben, so auch 
bei den Druckrohren und bei diesen um so mehr, als bei ihnen kaum 
ein anderer als ein gemeinsamer Betrieb denkbar ist. Dieser ermög¬ 
licht es, zunächst nur ein Druckrohr zu legen und die Legung des zweiten 
eine kleine Reihe von Jahren aufzuschieben. Allerdings ist bei der grossen 
Länge des Druckrohres * zusammen mit dem hohen inneren Druck, das Ge¬ 
fahrenmoment recht gross und man wird daher die Dauer seines Bestandes 
nicht unnöthig verlängern dürfen; dasselbe kann aber auch durch Anlage 
eines Zwischenpumpwerkes genügend abgeschwächt werden. Später beim 
Bestände beider Druckrohre ist, wenn dieselben so verbunden werden, 
dass sie sich gegenseitig vertreten können, hierin ausreichende Sicherheit 
gegen Betriebsstörungen geboten. 

Im Uebrigen wird hinzugefügt, dass für Pumpwerke und Druckrohre 
bisher erst die Grundzüge festgelegt sind und das Nähere über die Aus¬ 
gestaltung noch in der Zukunft liegt. 

Aehnliches gilt auch von den Projecten zur Anlage von Aufhalte- 
becken. Dieselben sind in der Zahl von drei für das Schöneberger und von 
zwei für das Wilmersdorfer Gebiet vorgesehen und zwar in den Grössen von 
bezw. 6000, 27 000, 22 000, 21000 und 20000 cbm. Im Allgemeinen ist 
daran gedacht, die Becken zu Theilen von Schmuckanlagen zu machen 
und, entsprechend, in denselben dauernd einen gewissen Wasserstand zu 
belassen. Um das Wasser in den Becken frisch zu erhalten, muss jedes 
derselben mit einem kleinen für die Hebung von Grundwasser ein¬ 
gerichteten Pumpwerk ausgestattet werden, das jedoch auch noch andere 
Aufgaben zu erfüllen hat, auf die hier nicht eingegangen zu werden braucht 
Die in die Becken eintretenden Wässer sollen, um von letzteren Schmutztheile 
möglichst fern zu halten, Gitter und Grobkiesfilter — von geringer Dicke — 
letztere in der Richtung von unten nach oben, passiren. Die oben ange¬ 
gebenen Wassermengen reichen etwa für die Hälften der bei heftigen 
Regenfällen abzuführenden Regenwässer aus; die andere Hälfte soll un- 
mittelbar zum Abfluss kommen. 

Die Möglichkeit der Anlage von Aufhaltebecken ist besonders 
davon abhängig, dass das umgebende Gelände sowohl gegen Senkungen als 
gegen Hebungen des Grundwasserstandes geschützt werden kann; andere 
nothwendige Rücksichten treten an Bedeutung hiergegen zurück. Die 
schliessliche Entscheidung darüber: ob in einem gegebenen Falle Aufhalte¬ 
becken wirthschaftlich vortheilhafte Theile einer Entwässerungsanlage bilden 
oder nicht, hängt fast allein von den für den GrunderWerb aufzu¬ 
wendenden Kosten ab. In letzterer Hinsicht liegen die Verhältnissein 
den drei Gemeindegebieten sehr ungünstig, so dass die Anlage von Becken 
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sich hier wirtschaftlich vielleicht geradezu unvorteilhaft stellt. Erst ein¬ 
gehendere Projectbearbeitungen, als bisher vorliegen, werden hierüber Ge¬ 
wissheit geben können. Und ebenso sind zur Zeit auch gewisse gesundheit¬ 
liche Bedenken, die bei der Anlage von Aufhaltebecken in dicht bebauter 
Umgebung auftreten können, bisher nicht völlig geklärt, so dass über das 
ob und den Umfang der Ausführung von Aufhaltebecken in den drei 
Gemeindegebieten die Entscheidung noch in der Zukunft liegt. Erwünscht 
würde ea allerdings sein, dass die eine Neuheit in Stadtentwässerungsein- 
richtungen bildenden Beckenanlagen in irgend welchem Umfange hier einmal 
ausgeführt würden, um auf gewisse Fragen, die dabei auftauchen, durch 
die Praxis selbst eine Antwort zu erhalten. 

Schliesslich noch eine kurze Bemerkung über den Kostenpunkt. 
Absehend von den Besonderheiten des Werkes und nur nach den Kosten 
betirtheilt, bildet die Entwässerung der drei westlichen Vororte Berlins: Schöne¬ 
berg, Wilmersdorf und Friedenau, eine Aufgabe, vor deren Inangriffnahme 
vielleicht manche grossen Gemeinwesen zurückschrecken würden; sie ist in 
Deutschland wohl die grösste, welche zur Zeit spielt. Die Gesammtkosten, 
in welchen die Kosten der Reinigungsanlagen eingeschlossen sind, wurden 
zu 47 600 000 Mk. veranschlagt, eine Summe, die aber wahrscheinlich etwas 
hoch ist, und an der gewisse Ersparungen möglich sein werden. Darauf, 
wie diese Summe sich aus Einzelposten zusammensetzt, braucht hier 
nicht eingegangen zu werden. 

Bei der Grösse des Werkes, bei den mancherlei Verwickelungen und 
Hemmnissen, welche in der technischen Bearbeitung zu berücksichtigen 
waren, und bei der darin begründeten Eigenart desselben, hat Verfasser in 
seiner Betheiligung bei der Feststellung der Grundlagen und der ihm zu¬ 
gefallenen Ueberwachung der Projectirungsarbeiten eine „in sich“ dankbare 
Aufgabe gesehen. 

Es erübrigt ihm zum Schluss noch die Mittheilung, dass das gemäss 
vertraglicher Bestimmung hier am Orte für die Projectverfassung errichtete 
Büreau der Leitung des Oberingenieurs Herrn Leffson unterstanden hat 
und dass die Arbeit in der kurzen Dauer von nur neun Monaten vollendet 
worden ist: gewiss eine anerkennenswerthe Leistung, die nur mit Einsetzung 
aller Kraft erzielt werden konnte. 
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Der Kaffee und seine Ersatzmittel. 

Hygienische Studie 

von Dr. ITioolai, 

Generaloberarzt in Neiase. 

(Schluss *.) 


V. Hygienische und sociale Bedeutung des Kaffees. 

Wenn wir die grosse Zahl der über den Kaffee geschriebenen Bücher 
und Abhandlungen durchsehen, so finden wir in allen denselben Leitgedanken 
ausgeführt. Während im ersten Theile die guten Eigenschaften eines nicht 
zu starken und in nicht zu grossen Mengen genossenen Kaffeeaufgusses ge¬ 
priesen werden, bringt der zweite Theil zunächst eine Aufzählung derjenigen 
Klassen von Menschen, denen der Kaffee überhaupt zu widerrathen ist, und 
schliesslich wird die ganze Menschheit vor dem übermässigen und unzeitigen 
Genüsse desselben, als einer bedenklichen Schädlichkeit, gewarnt. 

So sagt Prof. Oesterlen *) („Handbuch der Hygiene 44 ): „Die Wirkungen 
des Kaffees sind von seinen Freunden oft gar zu sehr bewundert, von seinen 
Gegnern vielfach ins Schwarze gemalt worden. Dass aber der Kaffee für 
die Meisten sehr angenehm und zugleich unschädlich sein müsse, erhellt 
schon aus seinem ausserordentlich starken Verbrauche in allen Ländern 
der Erde, bei allen Ständen und Volksklassen und selbst seine Gegner müssen 
zugeben, dass durch die Ausbreitung des Kaffeegenusses der jedenfalls 
schlimmere Missbrauch geistiger Getränke und besonders des Branntweins 
bedeutend abgenommen hat. u 

Aus der thatsächlichen grossen und immer noch zunehmenden Ver¬ 
breitung des Kaffees auf seine Unschädlichkeit schliessen zu wollen, dürfte 
jedoch nach meiner Ansicht etwas gewagt erscheinen. Aus demselben Grunde 
könnte man die Unschädlichkeit des noch mehr volkstümlichen und ver¬ 
breiteten Genusses der geistigen Getränke vertreten können. Dass aber der 
Kaffeegenuss den Verbrauch des Branntweins bisher erheblich eingeschränkt 
habe, bedarf auch erst noch des Beweises. In den meisten Ländern, wo ein 
Rückgang des Branntweingenusses festgestellt werden kann, hat der Bier¬ 
genuss in demselben Maasse zugenommen, und es ist mit Pirogow 8 ) anzu¬ 
nehmen, dass ein zwar weniger, aber immerhin alkoholhaltiges Getränk viel 
eher geeignet ist, ein anderes, stärkeres geistiges Getränk zu verdrängen, 
als ein alkoholfreies, akaloidhaltiges, wie Thee und Kaffee. Das lehrt auch 
die Erfahrung. In den 50 er Jahren des 19. Jahrhunderts war z. B. in 

*) Anfang siehe diesen Band 8. 294. 

l ) Im Auszüge citirt nach Boehnke-Reich: „Der Kaffee* etc. 

8 ) Das Feld sanitätswesen und die freiwillige Hülfe auf dem Kriegsschauplätze 
in Bulgarien und im Rücken der Armee, 1877/78. Uehersetzt von A. Schmidt 
(Moskau) und W. Roth (Dresden) unter Mitwirkung des Verfassers. 
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Böhmen auf dem Lande der Branntweingenuss noch sehr stark verbreitet, 
dagegen gab es in den meisten Dorfschenken nur Sonntags Bier und dieses 
stand bei Weitem nicht auf der Höhe der heutigen böhmischen Brauerei- 
producte. Mit dem Aufschwünge der böhmischen Bierbrauerei sank indessen 
der Branntweingenuss derart, dass er heutzutage nur noch gelegentlich und 
in sehr mässigen Mengen gebräuchlich ist, und ein mit Branntwein berauschter 
Mensch mit Verachtung angesehen wird. Dahingegen hat sich erst in den 
letzten Jahren bei der Landbevölkerung der Kaffeegenuss anstatt der Morgen¬ 
suppe mehr und mehr Eingang verschafft und diese auch heute noch nicht 
allgemein zu verdrängen vermocht. Somit ist für dieses Land der Rück¬ 
gang des Branntweingenusses nicht der Zunahme des Kaffees, sondern der 
grösseren Verbreitung des Bieres zuzuschreiben. 

Oesterlen sagt weiter: „Warm getrunken verbreitet der Kaffee sogleich 
ein angenehmes Gefühl von Wärme und allgemeinem Wohlbehagen, zuma 
bei nicht daran gewöhnten, reizbaren Personen; in stärkeren Gaben 
wirkt er überhaupt nach Art flüchtig erregender, würziger Substanzen, be¬ 
schleunigt den Puls, das Athmen, erhöht die Hautthätigkeit, während zu¬ 
gleich die geistige Thätigkeit lebhafter, Schläfrigkeit dagegen vertrieben 
wird. Kalt getrunken, wirkt Kaffee bei Weitem weniger oder gar nicht er¬ 
regend und bei Zusatz von viel Rahm oder Milch mag er als ein ganz un¬ 
schuldiges Getränk gelten. Ob durch seinen Genuss unmittelbar nach der 
Mahlzeit die Verdauung wirklich und positiv gefördert werde, steht dahin» 
aber Thatsache ist, dass dadurch das Gefühl von Völle und Belästigung, 
z. B. durch zu reichlich genossene, oder fette, oder sonstwie schwer verdau¬ 
liche Speisen, zu schwinden pflegt, und dass sich Viele — sei es auch oft 
aus Gewohnheit oder Vorurtheil — ohne Kaffee nicht halbwegs so leicht und 
behaglich fühlen würden. Besonderes Verdienst erwirbt sich aber der Kaffee 
durch seine erheiternde, belebende und Schlaf vertreibende Wirkung.“ 

Hiermit sagt der hochgeschätzte Verfaser, dass das Gefühl von Wärme 
und Wohlbehagen u. 8. w. nach Genuss von warmem Kaffee namentlich Den¬ 
jenigen Vorbehalten sei, die nicht daran gewöhnt und reizbarer Natur sind, 
somit nur bei ausnahmsweisem, eine bestimmte arzneiliche Wirkung beab¬ 
sichtigendem Genüsse eintrete und damit kann man sich auch rundweg ein¬ 
verstanden erklären. Die angenehme Wirkung bleibt umgekehrt aus, wenn 
die betreffende Person an den Kaffeegenuss gewöhnt, oder nicht reizbarer 
Natur ist. In diesem Falle müsste man also, um die gleiche Wirkung zu 
erzielen, zu höheren, ihrer Natur nach aber schädlichen Dosen Kaffee greifen. 
Das Gefühl der Wärme und Belebung aber dürfte, wie aus dem nächst¬ 
folgenden Satze hervorgeht und auch wohl allgemein angenommen wird, 
auf die Wirkung des heissen Wassers und der im Kaffee enthaltenen flüch¬ 
tigen, brenzlichen und aromatischen Stoffe zurückzuführen sein, wie wir im 
vorigen Abschnitte gesehen haben. 

Dass der Kaffee um so unschuldiger wird, je mehr man ihn mit Rahm 
oder Milch verdünnt, dürfte auch allgemeine Zustimmung Anden. 

Kaffee, unmittelbar nach der Mahlzeit zu trinken, kann als eine, wenig¬ 
stens in Deutschland und Oesterreich volksthümliche Sitte nicht bezeichnet 
werden, ist vielmehr wohl nur in höheren Gesellschaftskreisen, und auch in 
diesen zumeist nur bei Gastmahlen üblich. Den der angenehmen Wirkung 
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des Kaffees in diesem Falle gegenüberstehenden Schaden habe ich im vorigen 
Abschnitte des Näheren erörtert. 

Dass der Kaffee den Schlaf verscheucht, ist eine seiner arzneilichen 
Wirkungen, die unter Umständen sehr schätzenswerth sein kann, aber 
andererseits auch ihre bedauerliche Seite hat. 

Wenn ein Gelehrter bei seiner nächtlichen Arbeit, um munter zu bleiben 
und seine Gedanken zu schärfen, eine Tasse Kaffee trinkt, so wird er seinen 
Zweck in einer angenehmen Weise erreichen, aber bei öfterer oder längere 
Zeit fortgesetzter Wiederholung auch die nachtheiligen Folgen zu tragen 
haben. Ich selbst habe dies in meiner Studienzeit bitter erfahren müssen. 
Um die medicinische Vorprüfung ablegen zu können, musste ich mehrere 
Wochen bis spät in die Nacht hinein fleissig studiren. Um wach zu bleiben, 
bereitete ich mir einen starken schwarzen Kaffee, indem ich die eine Hälfte 
des reichlichen, gemahlenen Kaffees kochte und diese Abkochung siedend 
auf die andere Hälfte aufgoss. Der Erfolg war vortrefflich. Ich konnte 
wach bleiben, so lange ich wollte und mit allem Erfolge studiren. Nachdem 
ich die Prüfung bestanden, unterliess ich natürlich das nächtliche Kaffee¬ 
trinken. Nun stellten sich aber zunächst Nachts, später auch bei Tage, 
quälende Anfälle von Herzklopfen mit Präcordialangst, einem Gefühl, als 
sei jeden Augenblick der Tod nahe, kaltem Angstschweiss, kleinem, kaum 
fühlbarem, frequentem Puls ein — ein schrecklicher Zustand! Dazu gesellte 
sich hartnäckige Verdauungsstörung, die wohl auch die Ursache war, dass ich, 
nach Schluss des Semesters in meine ferne Heimath zurückgekehrt, an Blind¬ 
darmentzündung ernstlich erkrankte. Von da ab ging ich zum Thee über, 
den ich in dünnem Aufguss an Stelle des Kaffees genoss. Heute noch be¬ 
reitet mir starker Bohnenkaffee Beschwerden, Erregung der Herzthätigkeit. 
Zittern der Finger und dergleichen. Es ist aber auch sicher, dass die abend¬ 
liche und nächtliche Arbeit ebenso gut auch ohne Kaffee von Statten geht. 

Sehr richtig sagt Leonhard Baltzer 1 ) („Die Nahrungs- und Genuss- 
mittel der Menschen“): „Weder Aristoteles noch Plato, weder Virgil noch 
Horaz oder Seneca verfassten ihre Werke beim dampfenden Mokka und alle 
Dichter, Philosophen u. s. w. bis zur Einführung des Kaffees und viele auch 
nach demselben haben ihren Ruhm ohne den stärkenden Blümchenkaffee 
errungen, denn stärkere Dosen anzuwenden, bewirkt ja Nervenreizung, an 
der unser Geschlecht schon reich genug ist.“ 

Unter gewissen Umständen kann jedoch andererseits die schlaf¬ 
vertreibende Wirkung des Kaffees von grossem, ja unschätzbarem Wertbe 
sein. loh erinnere an den Vorposten dienst, an den Dienst des Eisenbahn¬ 
personals, wo von dem Wachen, und zwar von einem Wachen mit hellem, 
klarem Verstände, die Sicherheit der Truppe, eines Eisenbahnzuges und der¬ 
gleichen abhängt. Gerade um dieser Wirkung des Kaffees sicher zu bleiben, 
sollten aber diejenigen Personen, denen hieran gelegen ist, den Kaffee nicht 
gewohnheitsmässig, am wenigsten als Morgenkost gemessen. Des Morgens 
früh brauchen wir doch kein schlafvertreibendes Reizmittel! 

Doch kehren wir zu der Aeusserung Oesterlen’s zurück. Nach der 
Lobpreisung kommen, wie ich bereits bemerkte, bei allen Schriftstellern über 


l ) Citirt aus Boehnke-Reich: Der Kaffee etc. 


Digitized by tjOOQle 



Der Kaffee und seine Ersatzmittel. 


505 


diesen Gegenstand die Einschränkungen und Warnungen vor Missbrauch. 
Prof. Oesterlen fährt fort: „Andererseits unterliegt es keinem Zweifel, dass 
der Kaffeegenuss, zumal ein übermässiger, bei reizbaren, schwächlichen, 
ohnedies zu diesem oder jenem Nervenleiden oder zu Congestionen geneigten 
Personen und unter Mitwirkung sitzender Lebensweise, geistiger Ueber- 
arbeitung und ähnlicher Schädlichkeiten öfters nachtheilig wirken kann. 
Dasselbe gilt aber auch von anderen Getränken, z. B. vom grünen Theo 
(enthält etwa 2Proc. Thein = Koffein neben Iso-Theobromin! Yerf.), vom 
Weine u. a. und am Ende hängt hier immer die Unschuld oder der Schaden 
grösstentheils von der Gewohnheit, vom Bedürfnisse des Einzelnen, wie von 
der Art und dem Umfange des Gebrauches oder Missbrauches ab. u 

Auch diesen Ausführungen können wir uns durchaus anschliessen. Der 
Kaffee, Thee, Wein etc. sind eben und wollen und sollen nichts anderes 
sein, als Genussmittel. Wie aber jeder Genuss aufhört, ein solcher zu 
sein, sobald er zur Gewohnheit wird, und wie auch jeder andere Genuss 
nicht Jedem bekömmlich ist, Manchem hingegen zur Erfrischung und Labung 
dient, so auch der Kaffee. 

Dieselbe Stelle, wie bei uns der Kaffee, sowohl was den vernünftigen, 
maassvollen, als auch was den übertriebenen, missbräuchlichen Genuss an¬ 
belangt, nimmt in Russland der Thee ein. Da beide Genusspflanzen merk¬ 
würdiger Weise dasselbe Alkaloid enthalten und nur die neben diesem in 
beiden Drogen enthaltenen aromatischen und anderen Stoffe verschieden 
sind, ist die Wirkung des Thees, soweit eben das Koffein in Betracht kommt, 
die gleiche. Auch bei uns gewinnt in letzter Zeit der Theegenuss sehr an 
Verbreitung. Daher mag es gerade an dieser Stelle angebracht sein, anzu¬ 
führen, was der Nestor der modernen feldärztlichen Wissenschaft, N. Piro- 
gow, über das Theetrinken *) sagt. 

Nach Pirogow’s Kenntniss ist vor dem Krimkriege in der Feldpraxis 
vom Thee kein Gebrauch gemacht worden. In dieser Campagne kaufte 
N. Pirogow für 3000 Rubel Thee und Zucker und vertheilte diese nach 
seiner Ankunft in der Krim an die Hospitäler. Die bald darauf anlangenden 
Krankenpflegerorden folgten seinem Beispiele und schenkten ebenfalls erheb¬ 
liche Mengen Thee und Zucker, so dass diese in den Spitälern nicht mehr 
alle wurden. „Hiernach zu schliessen“, sagt Pirogow, „wird man mich wohl 
nicht der Missgunst gegen den Thee verdächtigen; nichtsdestoweniger muss 
ich bemerken, dass das Theetrinken im gegenwärtigen Kriege (1877/78) bis 
zum Aeussersten gediehen ist. Jetzt wurden sowohl kranke als gesunde Sol¬ 
daten, leichte wie schwer Kranke, ohne Unterschied, mit Thee getränkt. Auf 
den Bahnstationen labten die Wohlthäter die durchfahrenden Soldaten zu allen 
Jahreszeiten mit Thee; Thee wurde auf den Etappen, auf den Verbandplätzen 
gereicht, Thee in den Feldlazarethen und in den stehenden Hospitälern. 
Jedoch, ist dies wirklich so schön, wie man denkt? Werden nicht von der 
Privathülfe grosse Summen unnütz verwendet zu Abbruch für andere heil¬ 
same und nützliche Mittel? Dies sind Fragen, auf die ich zu antworten 

') N. Pirogow, Das Kriegssanitätswesen und die Privatbülfe auf dem Kriegs¬ 
schauplätze in Bulgarien und im Kücken der operirenden Armee, 1877/78. Im 
russischen Originalwerke, Bd. I, 8. 392, in der deutschen Uebersetzung, I. Theil, 
S. 285. 
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gedenke. — Das Trinken des heissen, oft sehr wässerigen Thees auf den 
Eisenbahnstationen bei kurzem Aufenthalt und besonders, wenn es kalt ist, 
halte ich, gelinde gesagt, für unnütz. Ich bin der Meinung, dass ein gutes 
Glas Branntwein oder ein Getränk in Gestalt eines kalten Grogs mit einem 
schmackhaften Imbiss für den durchfahrenden Soldaten im Winter nützlicher 
sei. Um Kälte gut zu ertragen, muss man satt sein. Ferner wirkt 
auch der Branntwein mit einem Imbiss in der Kälte solider als der Thee, 
nicht bloss auf den gemeinen Mann, sondern auch auf den gegen Kälte em¬ 
pfindlicheren Menschen. Was das Theetrinken in den Hospitälern anbelangt, 
so muss ich zunächst bemerken, dass wir zu jenen Zeiten den Thee als ein 
Heilmittel betrachteten, und ihn in den Fällen gaben, wo es nöthig war, 
erregend auf die Schleimhäute und Nerven des Ernährungscanales zu wirken 
und zugleich auch den Kranken leicht zu nähren. Wir gaben Thee, wenn 
der Soldat kein Verlangen nach solider, grober Nahrung hatte; wir gaben 
zu dem Thee auch Wein, oder, um zu nähren, Milch und Semmel. Wir 
brachten auch mittelst des Theeabsudes, indem wir Rum oder Wein zusetzten, 
solche Kranke wieder zu sich, die durch den Transport erschöpft und ge¬ 
schwächt waren. Auf die nicht an den Thee gewöhnten Soldaten der früheren 
Zeit wirkte der Thee wie ein Heilmittel, er beruhigte, erregte leicht und 
nährte. Wozu nützt nun die unterschiedlose Gewöhnung an ein 
Mittel, wenn dieses dadurch seiner nützlichen Wirksamkeit haar 
wird? Wenn, ernstlich erwogen, unsere ganze „Gesellschaft“ durchaus 
ohne Noth und unbewusst sich von Kindheit her an verschiedene Getränke 
und Würzen gewöhnt, warum dann bewusster Weise die noch nicht daran 
gewöhnten Leute der Heilwirkung berauben, wie Thee und Kaffee solche 
besitzen, indem man ihren Organismus ebenso unnütz als gewaltsam daran 
gewöhnt? Die Hlusion, bei dem arbeitenden gemeinen Manne durch den 
Thee den Branntwein zu ersetzen, widerlegt sich durch die Erfahrung. Ein 
spirituöser Stoff lässt sich beimMenschen nur durch einen Spiri¬ 
tuosen oder narkotischen ersetzen: Branntwein durch Bier oder, 
wie im Orient, durch Opium, jedoch niemals durch Thee. Man 
wird zugleich neben dem Thee auch noch Branntwein trinken. 
Es ist kein Wunder, wenn Alle dort Thee und Kaffee trinken, wo diese 
wachsen. Wozu in das rauhe Leben eines Menschen mit Bedacht Dinge 
einführen, nach welchen er vorläufig kein Bedürfniss fühlt; wozu ein Bedürf- 
niss erwecken, wenn dasselbe nicht zur Erhaltung der Gesundheit noth- 
wendig ist? Ist es nicht besser, sich eines Ueberflüssigen zu entwöhnen, 
als noch Andere daran zu gewöhnen? Alle diese Betrachtungen werden, 
ich weise es, nicht einem Jeden gefallen, nichts destoweniger bleibe ich bei 
meiner Meinung, dass das Theetrinken im Winter auf den Stationen mit 
kurzem Aufenthalt eher schädlich als nützlich ist. In den Hospitälern müsste, 
meiner Meinung nach, der Thee als Arzneimittel betrachtet werden, gleichwie 
der Wein, der Kaffee und die anderen anregenden und nährenden Mittel.“ 
Wenn wir aber auch entgegen der höchst bemerkenswerthen Ansicht 
des in der ganzen Welt hochgeschätzten Feldarztes der Meinung sein sollten, 
dass es möglich sei, den Alkoholgenuss im Volke durch den Kaffee zu er¬ 
setzen und einzuschränken, so können wir doch nicht umhin, uns die Frage 
vorzulegen, ob das Mittel nützlich und vom ärztlichen Standpunkte empfehlens- 
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werth sei. Wir bekämpfen nicht minder als die Trunksucht den Morphinis¬ 
mus, und nun wollen wir den Koffeinismus einführen, noch mehr, als jetzt 
schon die civilisirte Menschheit daran leidet? Die narkotischen Alkaloide 
haben etwas dämonenhaft Anziehendes, der Nervenkitzel und die Berauschung 
üben einen zauberartigen Reiz auf den Menschen aus, die allbekannte, zu¬ 
nächst angenehm erregende, belebende und erheiternde Wirkung wird mit 
der Gewöhnung in immer steigendem Maasse aufgesucht und führt schliess¬ 
lich zur chronischen Vergiftung, zur Nervenabspannung und Nervenzerrüttung. 
Vom Kaffee und Thee gilt das Gleiche wie von alkoholischen Getränken, 
namentlich dem Weine und dem Biere, wenngleich ihre chemische Wirkung 
im Blute und ihre physiologische Allgemeinwirkung grundverschieden sind* 
Das gemeinsame Vergleichsmoment ist die Erregung, welche mit dem Genüsse 
dieser Mittel einhergeht, und die Erschlaffung und Abspannung, die dem 
stärkeren Genüsse und der daher stärkeren Erregung folgt. 

Die Erregung geht mit einer Anspannung der Geistes- und Körper¬ 
kräfte einher, die den Menschen schnell zu einer erheblichen Erhöhung seiner 
augenblicklichen Leistungskraft befähigt, jedoch mit einem grösseren Auf¬ 
wand von Nerven- und Muskelenergie, der später, nach der Arbeit, durch 
Ruhe und Nahrung wieder eingebracht werden muss. Der Wechsel zwischen 
Leistung und Ruhe führt aber zur Stärkung des Geistes und des Körpers, 
ja, er allein ist deren Grundlage, nicht die ewig gleichmässige, schlaffe und 
erschlaffende Ruhe — ebensowenig, wie die dauernde Anspannung. Daher 
sollen die stimulirenden Getränke, alkoholische und alkaloidhaltige, nicht 
vor Beginn der Arbeit genossen, sondern erst dann eingesetzt werden, wenn 
eine besondere Steigerung der Leistung bevorsteht. 

Wir halten bei der Armee mit allen Mitteln der Disciplin darauf, dass 
die Mannschaften nicht am Vorabende grosser Märsche und Uebungen alko¬ 
holische Getränke, namentlich Branntwein, gemessen, damit sie nicht am 
anderen Morgen in der schlaffen Depressionsstimmung den Marsch antreten. 
Dahingegen erhält jeder Soldat vor dem Marsche seinen Kaffeeaufguss von 
etwa 8 g Kaffee. Der Mann erhält also bei einem durchschnittlichen Koffein- 
gehalte des Kaffees von 1*36 Proc. die Menge von 0*1 Koffein. 

Wie meine Blutdruckmessungen an gesunden Soldaten nachweisen, 
steigert sich der Blutdruck alsbald um 15 bis 60 mm Quecksilber, die sphygmo- 
graphische Pulscurve wird höher, steiler, verlangsamt und für die einzelnen 
Pulsschläge leicht unregelmässig. Diese Wirkung ist 2 1 /* Stunden nach dem 
Kaffeegenuss noch nachweisbar. Die Arbeit des Herzens ist somit von vorn¬ 
herein sichtlich erheblich erhöht und dieses Mehr an Arbeitsleistung wird 
von dem Kraftvorrathe des Herzens vorweggenommen. Ferner wissen wir, 
dass der Kaffee die gesammte Skelettmusculatur reizt, was bei grösseren 
Gaben als Erhöhung der Körperwärme gemessen werden kann. Somit hat 
der Soldat vor Beginn der Anstrengung schon einen Theil seines durch die 
Nachtruhe aufgespeicherten Sauerstoffs zur Zerlegung von Muskelplasma und 
Nervensubstanz in Kohlensäure und Harnstoff verbrauchen müssen, gerade 
so, als hätte er einen Schnaps getrunken, der ebenfalls dem Blute Sauerstoff 
entzieht, um sich in Kohlensäure und Wasser zu spalten, nur mit dem Vor¬ 
theile, dass der Alkohol keine Körpereiweisssubstanz verzehrt, also den 
Körper nicht auch noch aushungert. Dazu kommt die harntreibende Wir- 
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kung des Koffeins, welcher in der ersten Rast Rechnung getragen wird, die 
jedoch dem Körper mehr Wasser entzieht, als wenn eine gleiche indifferente 
Flüssigkeitsmenge genossen worden wäre, so dass dem Blnte nicht nur un¬ 
nütz, sondern auf Kosten der weiteren Marschfahigkeit Wasser entzogen 
wird. Zugleich steigert sich, wie Yoit nachgewiesen hat, das Wasserbedürf- 
niss, also der Durst. Soll der Kaffee dem Soldaten im Felde wirklich gute 
Dienste leisten, seine Wachsamkeit, Marschtüchtigkeit und Leistungsfähigkeit 
erhöhen, so darf er nicht vor dem Ausrücken früh Morgens genossen, sondern 
sollte in der Feldflasche mitgeführt und nicht ohne Erlaubniss des Truppen- 
führers getrunken werden. Tritt dann nach längerer Zeit und Inanspruch¬ 
nahme der Körperkräfte der Leute der Zeitpunkt ein, wo es sich noch um einen 
Ansporn zum Einsetzen der vollen Kraft und Wucht der Truppe handelt, 
also auf Märschen nach Zurücklegung des grösseren Theiles der Entfernung 
bei der üblichen grossen Ruhepause, bei Herbstübungen oder im Kriege vor 
dem Eintritt ins Gefecht oder nachdem überhaupt schon grössere Leistungen 
den gewöhnlichen Tagesverbrauch an Kräften erschöpft haben, da wird ein 
Trunk guten Kaffees mit Zucker (Leitenstorfer) seine belebende, er¬ 
frischende, anregende und kräftigende Wirkung nicht verfehlen. Natürlich 
auch hier auf Kosten von Körpersubstanz. Aber dazu ist ja im kriege¬ 
rischen Leben die Körpersubstanz da, um dort, wo nöthig, zur Erreichung 
der militärischen Zwecke verbraucht zu werden. Selbstverständlich muss 
der Verbrauch durch nachherige Ruhe und Nahrung wieder gedeckt werden. 
Der Kaffee wirkt eben wie eine Peitsche, die das Pferd zu den höchsten 
Leistungen antreibt, aber den Hafer nicht ersetzen kann (v. Pettenkofer)- 

Bei vielen Truppentheilen beginnt sich der Malzkaffee — daneben auch 
andere Gersten- (Getreide-) Kaffees aus ungemälzter Gerste — Eingang zu 
verschaffen und wird in wachsendem Umfange den Soldaten Morgens anstatt 
des Kaffees verabreicht. Diese Maassregel ist aus den dargelegten Gründen 
sehr zu begrüssen, da hierdurch der Soldat die volle Reactionsfahigkeit für 
den Kaffee für diejenigen Fälle behält, wo von seiner Geistes- und Körper¬ 
kraft ausserordentliche Leistungen gefordert und erwartet werden. 

Ebenso können wir hier Pirogow zustimmen, indem wir die Nicht¬ 
gewöhnung des Soldaten an den Kaffee vom ärztlichen Standpunkte als 
wünschenswerth bezeichnen, um ihn nicht gegen die trefflichen arzneilichen 
Wirkungen des Kaffees und Thees abzustumpfen. Hierzu kommt noch der 
Gesichtspunkt, ihm nicht ein Bedürfniss anzugewöhnen, dessen Befriedigung 
in seinem späteren bürgerlichen Leben ihm namentlich durch Uebertreibung 
viele Nachtheile und Schädigungen an seiner Gesundheit bringen kann. 

Was hier von Soldaten und dem Kaffeegenuss gesagt worden, gilt ebenso 
für Touristen, Bergsteiger, Gebirgsjäger und andere mit schweren Anstren¬ 
gungen verbundene Berufsarten. 

Am schwersten zeigen sich jedoch die Folgen des gewohnheitsmässigen 
Kaffeegenusses bei der grossen breiten Masse der körperlich arbeitenden 
Bevölkerung, in erster Linie bei der städtischen, in zweiter bei der länd¬ 
lichen, Hausindustrie treibenden, während die landwirtschaftliche Bevölke¬ 
rung noch bis jetzt weniger schwer die Folgen des Kaffeetrinkens zeigt. 

Einem jeden Sanitätsofflcier, der bei Aushebungen die Militärpflichtigen 
auf ihre Tauglichkeit für den Militärdienst untersucht hat, ist auf Grund 
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seiner wissenschaftlichen Erfahrung, den Mitgliedern der Aushebungs- 
commissionen und den der Aushebung beiwohnenden Vertretern der ver¬ 
schiedenen Behörden auf Grund praktischer Anschauung längst die That- 
sache geläufig, dass die städtische Bevölkerung in Bezug auf den Procent¬ 
satz der zum Militärdienst tauglichen jungen Leute wesentlich hinter 
der ländlichen Bevölkerung zurücksteht. Aber auch unter der ländlichen 
Bevölkerung finden sich in dieser Beziehung sehr grosse Unterschiede. 
Diese treten am meisten in solchen Gegenden hervor, wo Hausindustrie 
in grösserem Umfange betrieben wird, als Uhren-, Puppen-, Pfeifenindustrie, 
Holzschnitzerei, Hausweberei u. dergl. 

Es ist bekannt, welche Rolle der Kaffee in den Haushaltungen spielt, 
in denen derartige Zweige der Hausindustrie betrieben werden. Morgens 
zum Frühstück giebt es Kaffee mit Zucker, neuerdings häufig mit Saccharin 
und dergl. Süssstoffen, und Milch, dazu ein Stück Brot mit Syrup oder 
Pflaumenmus oder dergleichen. Soweit es sich um erwachsene Personen 
handelt, ist hiergegen (ausser gegen das Saccharin) nichts einzuwenden. Die 
Milch und der Zucker, das Brot mit Rübensyrup oder Mus*sind gute 
rationelle Nahrungsmittel und die geringe im Morgenkaffee enthaltene 
Menge Koffein wird diesen auch nidht viel schaden, um so weniger, wenn 
dem Kaffee noch ein vernünftiges Surrogat, Getreidekaffee oder Cichorie, 
zugesetzt wird, wodurch der Koffeingehalt der Gesammtmenge sich procen« 
tisch noch verringert. In diesen Haushaltungen hat es jedoch mit dem 
Morgenkaffee keineswegs sein Bewenden. Der Kaffeetopf der Hausfrau und 
der heranwachsenden Töchter wird den ganzen Tag über nicht kalt. Der 
Vater und der bereits mitarbeitende Sohn trinken zum zweiten Frühstück, 
Nachmittags zum Vesper und zum Abendbrot Kaffee. Die weiblichen 
Mitglieder des Haushaltes fühlen noch viel öfter das Bedürfniss, sich an 
einer Tasse heissen Kaffees zu erfrischen und nehmen diese Gelegenheit 
fleissig wahr. Sie thun dies, weil sie nach dem Kaffeegenuss eine ange¬ 
nehme Anregung empfinden, die aber bald einer nervösen Abspannung Platz 
macht, die wieder durch erneuten Kaffeegenuss beseitigt wird. Unter diesem 
fortdauernden Schwanken der Nervenanspannung, des Blutdruckes und der 
Herzthätigkeit, der fortdauernden Ueberschwemmung des Darmes mit der 
heissen Kaffeefiüssigkeit wird die allgemeine Verdauung gestört, die Blut¬ 
bildung aufgehalten, die Nierenthätigkeit fortdauernd gereizt und Hang zur 
Sinnlichkeit erregt. Wenn nun die Mädchen aus solchen Häusern Hausfrauen 
und Mütter werden, so ist es kein Wunder, wenn die Kinder, denen sie das 
Leben schenken, schon die Anzeichen der Körperschwäche und der Rhachitis 
(englische Krankheit) mit auf die Welt bringen. 

Nun stillt die Mutter ihr Kind und macht die Erfahrung, dass sie 
nach reichlichem Kaffeegenuss reichlicher Milch hat. Dabei wird aber über¬ 
sehen, dass durch das viele heisse Wasser, das auf dem Wege durch das 
Blut zum grossen Theil aus den Brustdrüsen mit der Milch abgesondert 
wird, diese dementsprechend verdünnt wird. Das übrige Wasser findet 
seinen Ausgang durch die Nieren. Hier führt der vermehrte Harn noch 
eine Anzahl fester Bestandteile, Salze, mit fort, die der Milch entzogen 
werden. Da der Kaffee seihst aber nur verschwindend wenig Salze, ausser 
Kali, enthält, bringt er nichts mit, sondern führt nur aus, so dass die Milch, 
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die unter dem Einflüsse von Kaffee producirt wird, an Güte nicht gewonnen, 
sondern nur verloren haben kann. Das Alkaloid des Kaffees, das Koffein, 
geht aber wie alle Alkaloide, die durch die Nieren ausgeschieden werden, 
auch in die Milch über und ist in derselben chemisch nachweisbar. 

Demnach erhält der Säugling bereits mit der Muttermilch das nerven* 
erregende Alkaloid und da wundern sich dann die Mütter, wenn das arme 
Wesen schreit und nicht schlafen will und an Verstopfung leidet. Der 
nachtheilige Einfluss, den der koffeinhaltige Kaffee auf das Kind und auf 
die Mütter durch seine die Ernährung störende Wirkung ausübt, liegt anf 
der Hand. Kaum ist das Kind von der Brust abgewohnt, wird es auf die 
schwachen Beinchen gestellt, und diese biegen sich immer mehr und mehr 
krumm, während die Gelenke dick und aufgetrieben erscheinen. Die Kinder 
leiden an Rhachitis, einer Folge des Fehlens der knochenbildenden Mine¬ 
ralien im Blute, namentlich des Kalkes. Hätte die stillende Mutter oder die 
Amme mehr darauf Bedacht genommen, kräftige Milch- und Mehlsuppen, 
Gemüse neben wenig Fleisch, Butterbrot und ein Glas obergährigen, alkohol¬ 
armen, abör an Extractivstoffen und Nährsalzen der Gerste oder des Weizens 
reichen Bieres genossen und den Kaffee gemieden, so würde das Kind nicht 
rhachitisch geworden sein. 

Nachdem das Kind 1 bis l 1 ^ Jahre alt geworden, bekommt es selbst 
schon Kaffee mit Milch zu trinken, und von da an zunehmend, bildet der 
Kaffeetrank einen unentbehrlichen Bestandteil seiner täglichen Nahrung. 

Wenn eine Mutter dem Schulkinde Morgens um 7 Uhr Kaffee mit 
Milch gieht, so erhält das Kind folgende Nährwerte: Nehmen wir an, die 
Milch sei gute Vollmilch, so enthalten nach J. König 100 ccm im Mittel: 


Wasser Käse u. Eiweiss Fett l ) Milchzucker 
87*42 Proc. 3*41 Proc. 3*65 Proc. 4*81 Proc. 

davon Kali 

24*06 Proc. = 0*016 g. 


Hierzu 150ccm Aufguss von nur 5g Kaffeebohnen: 


Summe der 
in Wasser Koffein 
löslichen Stoffe 


Oel 


N-freie 

Extractivstoffe 


Asche 


1*27 0 086 0-26 072 0’20 


Asche 
0*71 Proc. 


davon Kali 
0-12 g. 


Von diesen Bestandteilen kommt nur das Koffein und das Kali in 
Betracht. Man verordnet Erwachsenen Koffein in Gaben von 0*05 bis 
0*5 (!) g, welche erstere Gabe bereits harntreibende Wirkung verursacht, wie 
wir nach dem Morgenkaffee (eine Portion Kaffee aus 8g = 0*10g Koffein) 
täglich erfahren. Daher ist 0*086 für ein Schulkind schon eine mittlere 
Gabe, welche die harntreibende Wirkung gewiss nicht verfehlen wird. 

Die Mutter hat also mit diesem Frühstück nur erreicht, dass sie die 
100 g Milch mit 150 g Wasser verdünnt und dem Kinde noch eine das Hers 
und die Nerven unnütz aufregende Substanz zugesetzt hat, die durch ihre 
harntreibende Wirkung dem Kinde in der Schule oft noch Verlegenheiten 
bereitet. Die Milch wird überdies, wie Penzoldt nachgewiesen und Moritz 


l ) Sehr hoher Durchschnitt. In guter Gegend Schlesiens ist Milch mit über 
3 Proc. Fettgehalt nicht erhältlich. Aus dem Milchwagen gezapft, enthält sie 
noch wesentlich weniger. 
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bestätigt hat, durch den Zusatz von Kaffee weniger verdaulich 1 ). Ganz und 
gar verwerflich ist der Kaffee für Kinder, die an Blasenschwäche und Bett¬ 
nässen leiden. 

Die hausindustrielle Jungfrau huldigt dem Kaffee schon mit Leiden¬ 
schaft. Sie sieht meist durchsichtig, wachsartig; bleich aus, ihre Wangen 
zeigen nicht das rosige Roth wie die der Landarbeiterin, das die Russen so 
sinnig mit Mohnblüthen vergleichen, die Lippen sind leicht blass bläulich- 
roth — sie ist bleichsüchtig, leidet an Kopfweh und kalten Füssen. Das 
einzige, was ihr das Kopfweh vertreibt und ihr die Wangen auf kurze Zeit 
erglühen macht, ist eine gute Tasse Kaffee. Und sie trinkt in solchen 
Fällen einen besonders guten Kaffee, indem sie „eine Bohne mehr nimmt u . 
— Dabei überfällt sie das als Weltschmerz bekannte dunkle Gefühl von 
Sehnsucht, Hang zu einsamem Sinnen und Schwärmen, Müdigkeit ohne 
Schlaf und Schlaf ohne Erquickung. Der Arzt wendet die besten blutbil¬ 
denden Mittel an, verordnet eine kräftigende Nahrung — aber alles schlägt 
nicht an, weil Niemand an den Kaffee denkt, dessen Alkaloid ja ein vor¬ 
treffliches Mittel gegen den Kopfschmerz und die Herzschwächer ist — das 
aber Schuld ist an dem ganzen Krankheitszustande, der Reizung des Hirns 
und Rückenmarkes, der Lähmung der Verdauung, der Hemmung der Blut¬ 
bildung. 

Der Jüngling, Fabrik- oder Hausindustriearbeiter, ist zum grössten 
Theil mit Kaffee gross gezogen worden und soll sich nun zur Musterung 
stellen. Obwohl in Bezug auf den Tagesverdienst gegenüber dem landwirt¬ 
schaftlichen Tagearbeiter besser gestellt, sticht bei der Musterung der jungen 
Leute des ersten Jahrganges der Fabrik- oder Hausindustriearbeiter gegen 
den land- oder forstwirtschaftlichen Arbeiter bedeutend ab, und der Procent¬ 
satz der Tauglichen ist unter den Letzteren ein ungleich günstigerer, als 
bei Jenen. Die Fabriken sorgen überall in Deutschland, wie auch in 
anderen Culturstaaten, für die vortrefflichsten Gesundheitseinrichtungen, 
hohe und helle, luftige Räume, Beseitigung von Staub, von ungesunden 
Dünsten, für Anstalten zur Körperpflege, zur Wartung der Kinder, Speise¬ 
anstalten und Kantinen, in denen für erstaunlich geringe Preise gute Speisen 
und Getränke verabreicht werden, wie sie der Landarbeiter höchstens Sonn¬ 
tags einmal sich leisten kann — und doch der gewaltige Unterschied! — 
Das Hegt zweifellos an der mangelhaften Ernährung der Arbeiterbevölkerung 
in der Kinderzeit und während des Schulbesuches, wohl auch noch späterhin 
während der Entwickelung zur weiteren Reife 2 ). Und dass hierbei der 
Kaffee eine verhängnisvolle Rolle spielt, ist meine Ueberzeugung, der ich 
in dieser Abhandlung Ausdruck geben möchte, um einem Sinken der Arbeits¬ 
fähigkeit und der Wehrkraft unserer auf Körperarbeit angewiesenen Indu¬ 
striearbeiterschaft Vorbeugen zu helfen. 

Folgern wir weiter, welchen Nährboden eine durch den gewohnheits- 

0 Penzoldt u. Stintzing, Lehrbuch d. Ther. d. inneren Krankh., Bd. IV, 
ß. 230. 

*) Eine Ausnahme, welche die Regel bestätigt, bilden die Arbeiter derjenigen 
Grossindustrien, die in grossen Fabrikanlagen mit in einander greifendem Betriebe 
schwere Arbeiten leisten müssen, wie z. B. in der Eisen - Grossindustrie. Diese 
liefern meist einen guten Ersatz, trinken aber auch während der Arbeit keinen 
Kaffee, sondern, wo es die Zeit erlaubt, Bier. 
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massigen Kaffeegenuss entnervte und in der Ernährung gestörte Bevölke¬ 
rung für die Entwickelung von Krankheiten — namentlich der Scrophnlose 
und Tuberculose — abgiebt, so werden wir nicht umhin können, auch aus dem 
Bestreben nach der Bekämpfung dieser mörderischen Volkskrankheit auf 
die Einschränkung des Kaffeegenusses mit allen Kräften hinzuwirken. 

Wenn auch nicht der einzige, so ist der Kaffee doch ein sehr starker, 
die Veranlagung zur Scrophulose und Tuberculose mit veranlassender und 
vorbereitender Factor in der Entstehungsweise dieser Krankheiten. — Wir 
haben in den Heilstätten für Tuberculose ein hervorragendes und starkes 
Werkzeug geschaffen, indem wir dort die Krankheit in ihren ersten, noch 
heilbaren Anfängen bekämpfen. Ich bin der Ansicht, dass eine Einschrän¬ 
kung des Kaffeegenusses in den Bevölkerungskreisen, aus denen die Cnr 
gäste der Heilstätten hervorgehen, schon allein geeignet wäre, die Zahl der 
Pflege- und Behandlungsbedürftigen herabzusetzen. 

Um zu zeigen, welche erstaunliche Verbreitung der Kaffeegenuss in 
Deutschland erlangt hat, — und derselbe ist noch in Zunahme begriffen —, 
sei es mir gestattet, hier einige Berechnungen anzustellen. 

Nach den Mittheilungen eines grossen Kaffeehandelshauses betrug die 
gesammte Kaffeeproduction: 

Im Jahre 1894/95 = 698160000 kg 

„ „ 1895/96 = 621300000 „ 

* „ 1896 97 = 816300000 „ 

„ „ 1897/98 = 970680000 „ 

„ „ 1898/99 = 793380000 „ 

Schätzung für 1899/00 = 866220000 „ 

Der Verbrauch von Kaffee in Deutschland hat nach dem statistischen 
Jahrbuch für das Deutsche Reich betragen: 

= 122030000kg 

= 122191000 „ 

= 122357000 „ 

= 122390000 „ 

= 129900000 „ 

= 136390000 „ 

= 153257000 „ 

= 153840000 „ 

Nach dem „Statistischen Jahrbuche für das Deutsche Reich“ betrug 
der Werth des im Jahre 1898 in Deutschland verbrauchten Kaffees 
137 Millionen Mark, die für diesen Genuss in das Ausland wandern 
mussten! Nach derselben Quelle beträgt der jährliche Verbrauch an Kaffee 
2*80 kg auf den Kopf der Bevölkerung. Zieht man jedoch die Kinder unter 
zwei Jahren von der Gesammtsumme mit 5*5 Proc. ab, bo ergiebt sich ein 
Jahresverbrauch von 3'10 kg Kaffee, oder ein Tagesverbrauch von 8*5g. 
Der Verbrauch von Thee beträgt nur 50 g auf den Kopf im Jahre, ein 
Beweis, dass der Thee bei uns nicht volksthümlich ist, sondern nur dis 
Getränk begrenzter Gesellschaftsklassen bildet. Da jedoch diese um so viel, 
als sie an Thee verbrauchen, weniger an Kaffee trinken, so wird der Antheü 
der nur Kaffee triukenden Bevölkerung an letzterem um ebenso viel grösser. 
Das ungeheure Anwachsen des Kaffee Verbrauches hat nach der mir 


Im Jahre 1892 
„ „ 1893 

n n 1894 

* » 1895 

* „ 1896 

* 1897 

* „ 1898 

1./12. 1898 bis 1./12. 1899 
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freundlichst gegebenen Auskunft des bereits erwähnten Kaffeeeinfuhrhauses 
folgenden Grund. Die längere Jabre anhaltenden hohen Kaffeepreise Hessen 
eine Kaffeepflanzung als ein lohnendes Unternehmen erscheinen. Ferner trug 
der günstige Geldmarkt, sowie die Lage der brasilianischen Valuta dazu bei, 
dass in kurzer Zeit, hauptsächlich in Brasilien, aber auch in Venezuela, 
Mexico und ebenso in Afrika neue grosse Productionsgebiete für Kaffee 
entstanden. Da diese neuen Anpflanzungen aber erst nach fünf bis sechs 
Jahren ihre Erträgnisse Keferten, merkte man auch erst nach dieser Zeit, 
dass eine grosse Ueberproduction entstanden war, die den Markt wesentlich 
beeinflussen müsste, um so mehr, als in den letzten sechs Jahren immer noch 
neue Pflanzungen angelegt worden sind, die Ueberproduction also zunehmend 
wirkt. Die Folge des immer grösser werdenden Angebotes hatte aber als¬ 
bald einen so starken Preisrückgang des Kaffees zur Folge, dass er billiger 
wurde als manche Surrogate. Desshalb gingen nun viele Personen, die 
sonst nur aus Sparsamkeitsrücksichten Surrogate verwendeten, mehr und 
mehr zum Bohnenkaffee über. 

Selbstverständlich gehen die auf Sparsamkeit angewiesenen neuen 
Kaffeeverbraucher nicht zu den besseren, immer noch ihren Preis behaup¬ 
tenden Kaffeesorten über, sondern sie begnügen sich mit den bilHgeren 
Sorten, die jedoch das meiste Koffein enthalten, gerade wie die gemeinsten 
Sorten Tabak das meiste Nicotin. 

Um so mehr ist es daher an der Zeit, dass hier etwas geschieht, um 
dem schrankenlosen Umsichgreifen des Kaffeetrinkens, das lediglich der 
tropischen Production Nutzen, der eigenen Volksgesundheit jedoch sehr viel 
Schaden bringt, Einhalt zu thun *). 

Eine entsprechende Erhöhung des Kaffee - Einfuhrzolles dürfte daher 
zum Schutze der einheimischen Volksgesundheit sehr zu empfehlen sein. 

VI. Ersatz des Kaffees. 

Kaffee und Thee sind echte Luxusgetränke; daher, wie jeder Luxus, 
eigentlich entbehrlich. Wer hatte noch vor 50 Jahren gedacht, dass das 
Tabakschnupfen jemals wieder aus der Mode kommen könnte; heute findet 
man, besonders in der höheren Gesellschaft, die dem Schnupftabak ehemals 
unter kostspieligem Aufwand huldigte, nur noch selten eine frischgefüllte 
Dose. Die Zahl der Nichtraucher ist, namentlich in der vornehmen Jugend, 
im Zunehmen begriffen. — Ebenso wie der einzelne Mensch gewisse 
Gewohnheiten annimmt und ohne diese nicht mehr leben zu können glaubt, 
bis er derselben überdrüssig wird, so nehmen auch ganze Völker, ja Welt- 
theile solche an. Die Gewohnheit wird volksthümlich, modern und erwirbt 
sich den Anschein des Bedürfnisses. Für ein solches galt z. B. noch vor 
100, ja vor 50 Jahren der Branntwein, der sich die Bezeichnung als Lebens¬ 
wasser, Aqua vitae, Eau de vie, erworben hatte. Heute denken wir darüber 
anders. — Artet eine solche Gewohnheit aus, so wird sie für den Einzelnen 


l ) Berechnen wir den Koffeingehalt der vom 1. Dec. 1898 bis 1. Dec. 1899 
erreichten Verbrauchsmenge an Bohnenkaffee in Deutschland massig zu 1*3 bis 
1*5 Proc., so enthalten die 153 840 000 kg Kaffee 1 899 920 bis 2 307 600 kg Koffein, die 
wir zum Wohl des tropischen Auslandes jährlich im Kaffee trinken. 
Vierteljahrsschrift für Gesundheitspflege, 1901. 33 
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zum Laster, für ein Volk zur Unsitte, die den Bestand der Gesammtheit an 
Gesundheit und Kraft ebenso bedroht, wie den des Einzelnen. — Solchen 
Uebertreibungen soll der Arzt, der ein Hüter der Volksgesundheit sein will« 
mit offenem Wort und eingehender Belehrung entgegentreten. 

So steht es mit dem Missbrauch des Kaffees genau wie mit dem Miss¬ 
brauche der geistigen Getränke, den die Gebildeten aller Nationen mit 
grösstem Eifer bekämpfen. 

Eine sehr grosse Zahl sogenannter sparsamer Hausfrauen zieht den 
Kaffee der Billigkeit halber vor. Eine Portion Kaffee von 8 g gebranntem 
Kaffee (1*5 Pfg.) mit 10 g Zucker (0*54 Pfg.) und 0*15 Liter Milch (2 Pfg.) 
kostet rund 4*5 Pfg., während Va Liter Milch allein schon 6 bis 7*5 Pfg., 
eine Milchsuppe natürlich noch entsprechend mehr kostet, eine Mehlsnppe 
mit Milch und Wasser jedoch billiger ist. 

Aber selbst wenn die Milch oder eine Suppe billiger oder gleich theaer 
wäre, würden die Meisten beim Kaffee beharren — weil er modern ist 
Diese Erfahrung habe ich in den Garnison-Lazarethen oft und immer wieder 
gemacht. Nach den Vorschriften der Friedens - Sanitätsordnung ist es den 
ordinirenden Sanitätsofficieren überlassen, nach ihrem Ermessen an Stelle 
des Morgenkaffees Thee oder eine schmackhafte, nährkräftige Suppe oder 
Milch treten zu lassen. Hiervon machte ich ausgiebig Gebrauch. Thee ist 
bei uns nicht volksthömlich, wird daher meist nur von Kranken der höheren 
Gesellschaftsklassen, Officieren und Officiersaspiranten oder Einjährig-frei¬ 
willigen gewünscht Derselbe wird aus 5 g grünem oder schwarzem Thee 
mit 0*3 Liter Wasser bereitet und dazu 0*1 Liter Vollmilch und 20 g Zucker 
verabreicht. Die gemeinen Leute betrachten den Thee meist als eine Art 
Arznei, obwohl der Kaffee, wegen seines höheren Koffeingehaltes (in der 
Einzelportion), diese Bezeichnung eigentlich viel mehr verdient Unsere 
Portion Thee enthält etwa 0*06 bis 0*075 g, die Portion Kaffee hingegen 
etwa 0*107 g Koffein 1 ). Dafür wird aber dem Thee die oben angegebene 
Menge Milch und Zucker, also ein erheblicher Theil Kraftnahrung, bei¬ 
gegeben, wegen derer er zweifellos den Vorzug vor dem Kaffee verdient, zu 
dem zwar ebenfalls Milch (0*3 Liter), aber kein Zucker verabreicht wird. 

Auch die Suppen, so nahrhaft und wohlschmeckend sie auch zubereitet 
werden, mundeten den Kranken nicht, sie baten meist schon nach wenigen 
Tagen wieder um Kaffee. Wie Pirogow betont, dass geistige Getränke 
nicht durch Kaffee oder Thee verdrängt und ersetzt werden können, sondern 
nur durch ein ähnlich wirkendes, aber unschuldigeres Ersatzgetränk, so sehen 
wir auch bei den Kaffeetrinkern eine allgemeine Abneigung gegen die zwar 
nützlicheren, aber in ihrem Wesen ganz andersartigen Morgensuppen und 
Milch. Man verlangt etwas dem Kaffee ähnliches, ein Genussgetränk, das 
ähnlich aussieht, ähnlich schmeckt wie Kaffee und das auch eine möglichst 
ähnliche subjective Wirkung auf Körper und Geist ausübt wie dieser. 

Das natürlichste und beste Ersatzmittel des vollen Kaffeeaufgusses für 
alle diejenigen Personen, denen nach den Ausführungen der vorhergehenden 
Abschnitte der Genuss desselben zu widerrathen ist, wäre der von mir dar¬ 
gestellte koffeinfreie Kaffee, der dem natürlichen an Duft und Wohl- 


*) Der Kaffee enthielt im Mittel mehrerer Analysen 1*338 Proc. Koffein. 
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geschmack kaum nachsteht. Da jedoch dieser Kaffee bis jetzt noch nicht 
im Handel vorräthig und erhältlich ist, so wollen wir an dieser Stelle von 
demselben vorläufig Abstand nehmen und uns nur an die vorhandenen und 
im Verkehr befindlichen Ersatzmittel des Kaffees halten. 

Man könnte den Cacao als diesen Bedingungen am meisten ent¬ 
sprechend in Betracht ziehen, da er ein weniger giftiges und von dem 
Koffein nur wenig (durch Fehlen einer Methylgruppe) verschiedenes Alka¬ 
loid, das Theobromin, enthält, doch gewöhnen sich nur wenige Leute an 
den dauernden Genuss desselben, überdies steht der Cacao noch zu hoch im 
Preise, um zu einem Volksgenussgetränk werden zu können. 

Wenn wir somit nach einem Mittel suchen wollen, das geeignet wäre, 
den Kaffee theilweise zu verdrängen und zu ersetzen, so begeben wir uns 
auf das Gebiet der Ersatzmittel und der sogenannten Surrogate des Kaffees. 
Bedingung für ein solches Ersatzmittel ist, wie gesagt, dass es einen ähn¬ 
lichen, wenigstens an Kaffee erinnernden Geschmack besitzt, dass es eine 
anregende, belebende Wirkung ausübt, das morgendliche Gefühl der 
Nüchternheit beseitigt, keine giftigen Bestandtheile enthält, dass es ferner 
mindestens einen höheren Gehalt an Nährwerthen aufweist als Kaffee und 
Thee und endlich auch ähnlich wie Kaffee aussieht. Von diesen Gesichts¬ 
punkten ausgehend, wollen wir die Kaffeesurrogate und Ersatzmittel einer 
näheren Betrachtung unterziehen und von diesen nur diejenigen, deren Be¬ 
standtheile und Herstellung bekannt sind, so dass sie auch der höher Ge¬ 
bildete mit Vertrauen gemessen kann. Nur von diesem Standpunkte aus 
betrachtet und beurtheilt, kann ein Kaffeeersatzmittel eine Berechtigung 
unter den legitimen Genussgetränken gewinnen und sich abheben von der 
grossen Zahl der sogenannten „Gesundheitskaffees“, denen J. König 1 ) 
kurzweg unter den Verfälschungsmitteln des Kaffees den ersten Platz 
einräumt. Diese Platzanweisung ist zutreffend, sobald die gemahlenen 
Surrogate dem gemahlenen und gerösteten Kaffee in unredlicher und gewinn¬ 
süchtiger Weise, ohne genügende Erklärung, zugesetzt werden. Anders 
jedoch verhält es sich, wenn das betreffende Ersatzmittel selbständig, offen 
in leicht erkennbarer Form auftritt und an und für sich gar kein Kaffee 
sein will, sondern sich beim richtigen Namen nennt, vielleicht mit dem 
Zusatze -kaffee, wie Eichel-, Roggen-, Getreide- oder Malzkaffee, um damit 
anzudeuten, dass es zur Herstellung eines, in irgend einerWeise den Kaffee 
zu vertreten und zu ersetzen geeigneten Getränkes dienen soll. 

Kaffeesurrogate wurden bereits im 18. Jahrhundert in umfangreichem 
Maassstabe hergestellt, um dem Kaffee, dessen für viele Menschen gesund¬ 
heitsschädliche Wirkungen man auch damals schon vollauf zu würdigen 
wusste, seine Herrschaft zu entreissen oder sie wenigstens mit ihm zu 
theilen. F. G. Constantini nennt 1771 bereits den Reis, den Weizen, die 
Gerste und das daraus bereitete Malz, die wohlschmeckenden Mandeln, die 
Bohnen und Erbsen, besonders die Kichererbsen, die Bucheckern und 
mehrere andere Früchte. Der Roggen, der bereits um 1750 zur Herstel¬ 
lung eines kaffeeähnlichen Getränkes benutzt, aber wieder verlassen worden 
war, kam um 1769 wieder in Aufnahme und erfreute sich eines bedeutenden 


*) J. König, Nahrungs- und Genussmittel, S. 607. 

33* 
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Aufschwunges. Der „Roggentrank“ war wohlschmeckend und erwarb sich 
namentlich wegen seiner der Gesundheit zuträglichen Eigenschaften die 
Gunst und Unterstützung vieler gelehrter Aerzte. 

Aber bei allem Ruhm, den der Roggentrank in kurzer Zeit erworben 
hatte, fand man bald seinen Geschmack widerlich und abstossend, er wurde 
unmodern und bald gänzlich verlassen, so dass der bereits ins Wanken ge- 
rathene Credit des Kaffees wieder hergestellt erschien. 

Doch da war bis zum Jahre 1769 ganz im Stillen eine neue Wett¬ 
bewerberin entstanden und herangewachsen, die Cichorie, die schnell eine 
weite Verbreitung und grosse Beliebtheit gewann. „Ganz unvermerkt“, 
schreibt Constantini, „wird sie in verschiedenen vornehmen Häusern mit dem 
Kaffee versetzt; auch schon einigen gemeinen Leuten ist diese Wurzel be¬ 
kannt. Sie nehmen zu ihrem Gebrauch die wilde, an Wegen und Hecken 
wachsende Wurzel und nennen sie Kaffeewurzel.“ Also verdankt die Cichorie 
ihre. Einführung nicht den niedrigen, unbemittelten Kreisen der Bevölke¬ 
rung, sondern den vornehmen Häusern, deren Beispiel jene erst folgten. 

Bezüglich der Werthschätzung der Cichorie gelangt der genannte Verf. 
zu folgenden Schlüssen, die allerdings im Laufe der Zeiten sich wesentliche 
Aenderungen und Einschränkungen haben gefallen lassen müssen: „1. liefere 
die Cichorie ein gesünderes Getränk als der Kaffee, der durch die Arznei¬ 
kräfte der ersteren nur verbessert werden könne; 2. werde der Geruch und 
die Farbe des Kaffees durch Zusatz von Cichorie sehr verbessert; endlich 
3. was in Ansehung der Kosten beträchtlich ist: so wird dadurch die Halb¬ 
scheid derselben bei denen, die die Cichorie selbst erzielen können, vermin¬ 
dert. Was für eine unglaublich grosse Summe würde dieses auch nur allein 
in den Kur-Hannoverschen Staaten jährlich betragen, wenn der Gebrauch 
dieser Wurzel allgemein würde“. 

Von neueren Forschern auf dem Gebiete der Kaffeesurrogate hat 
Baron v. Bibra 1 ) eingehende Untersuchungen über Cichorie angestellt. 

Die Cichorie (Cichorium Intybus) enthält nach v. Bibra in 100 Theilen 


73*80 Theile Wasser und 26*20 Theile Trockensubstanz. 

Die Bestandteile der cultivirten rohen Cichorie sind: 

Fett, löslich in Aether, unlöslich in Alkohol. 0*068 

Aetherische Oele .Spuren 

Harz, löslich in Aether und Alkohol. 0*791 

Harz, unlöslich in Aether. 0*053 

Organische Säure, nur fällbar durch basisch essigsaures Blei . . 1*010 

Organische Säure, fällbar durch basisch, und neutr. essigs. Blei 2*542 

Zucker. 22*080 

Inulin *) 19*121 

Gerbsäure, Eisensalze schwärzend .. Spur 

Pflanzenfaser. 54*211 


_ 100*000 

l ) Baron v. Bibra, Der Kaffee und seine Surrogate, München 1858, Cotta. 

*) Inulin, der Stärke nahe verwandter Körper, geht, mit verdünnter Schwefel¬ 
säure behandelt, in Fruchtzucker über: 

C« H 10 0 5 -f- H* S 0 4 x H g O = C fl H 1S 0 Ä -|- x — 1 H,0. 

Inulin Fruchtzucker 
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Der wässerige Auszug hat einen, besonders bei der Destillation stark 
hervortretenden, unangenehm widerlichen Geruch. 

Durch das Rösten erleidet die Cichorienwurzel die bekannten Verände¬ 
rungen. Die geröstete und gestossene Wurzel, mit Wasser destillirt, entwickelt 
einen ähnlichen widerlichen Geruch wie die rohe; das Destillat ist opalisirend. 
Der Geruch dürfte dem ätherischen Oele zuzuschreiben sein, das in der 
rohen Wurzel vorhanden, durch das Rösten aber verändert ist. Der Auf¬ 
guss enthält: 

Zucker, bei nicht zu scharfer Röstung durch den Geschmack zu er¬ 
kennen, unangenehm bitter süsslich. 

Röstbitter, zum grössten Theil aus Zucker entstanden. Die beiden 
organischen Säuren, wie in der rohen Cichorie. Einen Gold- und 
Silbersalze stark reducirenden Stoff. 

Empyreumatisehe Oele und andere mehr oder weniger flüchtige 
Stoffe. 

Von der Gerbsäure war keine Spur mehr vorhanden. Den Geschmack 
fand v. Bibra schlecht und widerwärtig, drei bis vier Tassen des Aufgusses 
erzeugten Uebelkeit und ein eigenthümliches Gefühl von Ekel, selbst 
Schwindel, letzteres übereinstimmend mit den Angaben Anderer, die jedoch 
die Cichorie nie rein, sondern stets mit Kaffee, auch mit Rüben und anderen 
Surrogaten vermischt tranken. 

Diese betäubende Wirkung schreibt v. Bibra dem flüchtigen Oele und 
dem Bitterstoffe, der dem Zucker untrennbar anhängt, zu und glaubt, dass 
vielleicht diesen betäubenden Stoffen die Cichorie ihre grosse Verbreitung 
als Surrogat verdankt, indem sie, mit anderen Substanzen gemischt, einiger- 
maa8sen die anregenden Eigenschaften des Kaffees ersetzt. 

Die am meisten wirksamen Bestandteile der gerösteten Cichorie sind 
nach v. Bibra daher der Zucker, das Röstbitter und die empyreumatischen 
Oele. Ausserdem enthält die geröstete Cichorie einen sehr nachhaltig 
dunkelbraun färbenden Farbstoff, der dem Aufguss die tief dunkelbraune 
Farbe verleiht. — 

Die Asche der Cichorie, welche nach J. König 6*12 Proc. der Vollsub¬ 
stanz beträgt, enthält nach den unter v. Bibra’s Leitung angestellten Zer¬ 
gliederungen von H. Bauer und Anderson: 



H. Bauer 

Anderson 

i bis n 

Schwefelsäure . . . 

. 3*70 

15*24 

6*23 

Phosphorsäure . . . 

. 29*02 

16*21 

13*00 

Chlor . 

2*46 

— 

— 

Kali. 

. 44*45 

34-65 

— 

Natron. 

. 3*00 

— 

— 

Kalkerde. 

. 7*29 

10*09 

7-90 

Talkerde. 

. 9*30 

6*73 

4*09 

Kieselerde . . . . 

. 0*78 

4*42 

1*29 

Eisen. 

Spur 

0*77 

1*05 


10000 

190*00 

100*00 


Wenn nun auch Baron v. Bibra die Cichorie ihrer Geschmackseigen- 
schaften und der betäubenden Wirkung halber, die ihr ohne Zweifel bei 
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grösseren Gaben innewohnt, für das schlechteste Kaffeesurrogat zu erklären 
versucht ist, so können wir derselben, auch wenn wir ihr mit v. Bibra keinen 
verlockenden Geschmack abzugewinnen vermögen, die Ehrenrettung nicht 
versagen, dass sie einige nicht zu unterschätzende Nährwerthe enthält 
Gesellen wir zu den Analysen v. Bibra’s noch diejenige von J. König 1 ): 


Wasser 


1216 
Sonstige 
N-freie Stoffe 
46-71 


Cichorie (geröstet) 
Stickstoff- 
Substanz 

6*09 205 


Zucker 
15-87 Proc. 


Holzfaser 

11-00 


Asche 

6*12 


In Wasser 
lösliche Stoffe 
63*05 Proc. 


so sehen wir, dass die Cichorie 15’87 Proc. Zucker, daneben 46*71 Proc. 
andere stickstofffreie Stoffe enthält, von denen ein Theil unverdauliches 
Röstbitter und Caramel, ein anderer Theil jedoch verdauliche Kohlehydrate 
sein dürften. Hierzu kommen noch die als Nährsalze hervorragenden Asche- 
bestandtheile (Schwefelsäure, Phosphorsäure, Kali, Natron und Kalkerde), 
also ein gewiss nicht zu vernachlässigender Nährwerth, der dem Kaffee 
nicht zur Seite steht. Die betäubende Wirkung der Cichorie, die v. Bibra 
und Andere von dem Aufgusse einer grösseren Menge derselben empfanden 
(leider ist bei v. Bibra die Menge nicht in Gewichtstheilen der Grundsub¬ 
stanz, sondern im Hohlmaass des Aufgusses, drei bis vier Tassen angegeben), 
scheint sehr individueller Natur zu sein. Nach meinen eigenen Versuchen 
ist ein Aufguss aus reiner Cichorie unserem heutigen Geschmacke nicht 
entsprechend, namentlich wegen seines eigenartigen Geruches. Setzt man 
aber dem Cichorienaufguss eine entsprechende Menge echten Bohnenkaffees 
hinzu, so dass der Kaffeegeruch den Cichoriengeruch verwischt, so erhält 
man ein Getränk, über dessen Wohlgeschmack sich sprechen liesse. Der 
Geschmack ist eigenartig und erfordert — wie übrigens auch der Geschmack 
des echten Kaffees — Gewöhnung. Wilhelm konnte bei 800 g eines Destillates 
von 500 g Cichorienpulver ebensowenig eine irgendwie körperliche oder 
geistige Veränderung seines Befindens wahrnehmen, wie von einer Ab¬ 
kochung aus 80 g Cichorie oder — als Vergleich— von einem Destillat von 
500 g Feigenkaffee. 

Weiter hat Baron v. Bibra untersucht: 

Die Mohrrübe (Daucus carota) und die Zuckerrübe (Beta altissima). 
Bei beiden kommt neben geringen Mengen ätherischer Oele nur der Gehalt 
an Zucker in Betracht, der theils erhalten bleibt, theils beim Rösten zu 
Röstbitter und Karamel verbrannt wird. 

Erdmandeln ergaben 17 Proc. Aetherauszug, bestehend aus öligem 
Fett mit angenehm aromatischem Geruch, der zweifellos von ätherischem 
Oel herrührt. Sie enthielten ferner 8 bis 10 Proc. Zucker, Stärke, einen 
eisenschwärzenden Gerbstoff und mindestens zwei organische Säuren. Die 
Röstproducte hat v. Bibra nicht untersucht. Ausserdem untersuchte der¬ 
selbe Forscher die Samen der Wasserschwertlilie (Iris pseudo-acorus), 
Dattelkerne, Kerne der Corneliuskirsche, Johannisbeersamen, 
Pfirsichkerne und andere und Spargelsamen, welch letztere sich als 


l ) J. König, Nahrungsmittel, S. 608. 
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ein sehr gutes Surrogat erwiesen, wegen der geringen Productionsmenge 
jedoch praktisch ebensowenig in Betracht kommen können, wie die meisten 
der vorgenannten Früchte. Dasselbe gilt auch von den Rosskastanien 
(Aesculus hippocastanus) und den Hagebutten, den fleischigen Kelch- 
rohren der wilden Rose. 

Diese Reihe von Kaffeesurrogaten lässt sich noch durch die von 
J. König u. A. untersuchten Producte vervollständigen. Ausser der oben 
angeführten Cichorie untersuchte J. König mit folgendem Ergebniss: 



Wasser 

Stickstoff- 

substanz 

Fett 


Proc. 

Proc. 

Proc. 

Feigen 

18*98 

4*25 

2*83 

Eicheln (geschält) . . 

12*85 

6*13 

4*01 

desgleichen ungeschält . 

14*30 

5*20 

4*00 

Carobbe-Kaffe . •. . 

5*35 

8*93 

3*65 

(Ceratonia siliqua) 
Mogdad-Kaffee . . . 

11*09 

1513 

2*55 


(Cassia occident.) 



Sonstige 
Zucker N-freie 
Stoffe 

Holzfaser 

Asche 

In Wasser 
lösliche Stoffe 


Proc. Proc. 

Proc. 

Proc. 

Proc. 

Feigen. 

3419 29-15 

7-16 

3*44 

73*91 

Eicheln (geschält). . . 

8*01 62*00 

4*98 

202 

— 

desgleichen ungeschält . 

62-10 

12-20 

2*22 

— 

Carobbe-Kaffe© . . . 

69*83 

1015 

2*09 

63*71 

(Ceratonia siliqua) 
Mogdad-Kaffee . . . 

45-69 

21-21 

4*33 

_ 


(CaBsia occident.) 

und Dattelnkaffee, der sich als grösstentheils aus gebrannter Cichorie 
bestehend erwies. 

Diese sämmtlichen Surrogate ausser der Cichorie kommen jedoch als 
Massen - Ersatzmittel für den Bohnenkaffee nicht in Betracht, weil sie ent¬ 
weder durch ihren herben oder sonst unangenehmen Geschmack abstossend 
wirken oder der Verdauung unzuträglich sind, wie Eicheln, Rosskastanien 
und die weiter unten noch zu erwähnende Lupine, oder weil sie in zu 
geringen Mengen zu haben sind, ihr besonderer Anbau für den in Rede 
stehenden Zweck aber nicht lohnt, oder endlich, weil sie nur dazu berufen 
sind, als Geschmack und Farbe verbessernder Zusatz zu gewissen herbe 
schmeckenden Kaffeesorten zu dienen, wie der Feigen-, Carobbe- und Mog- 
dad-Kaffee, deren diesbezüglicher Werth nur in dem hohen Gehalt an kara- 
melisirbaren Kohlehydraten liegt, während ihr Geschmack auf dem Röst¬ 
bitter und Zucker beruht. Wir sind daher gezwungen, uns nach einer 
anderen, als Kaffee-Ersatzmittel besser geeigneten Fruchtgattung umzusehen 
und diese finden wir unzweifelhaft in den schon seit anderthalb Jahrhun¬ 
derten zu diesem Zwecke herangezogenen, oft verlassenen und immer wieder 
in Aufnahme gekommenen Getreidearten, neben denen noch einige Hülsen¬ 
früchte zu erwähnen sind. 
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Von den letzteren sind von J. König nur die Lupinen, zwar in 
gebranntem Zustande, untersucht worden. Sie enthielten: 

2*43 Proc. Wasser, 50*18 Proc. Stickstoffsubstanz, 4*44 Proc. Fett, 
21*91 Proc. stickstofffreie Stoffe, 18*50 Proc. Holzfaser, 2*54 Proc. Asche, 
29*12 Proc. in Wasser lösliche Stoffe. 

Die Lupinen sind demnach reich an Stickstoffsubstanz, Legumin, das 
aber bei der trockenen Destillation Pyrrol, C 4 H 5 N, liefert, dessen Geruch an 
Chloroform oder vielmehr an Pyridin erinnert, welch letzterem es auch 
seiner Constitution nach nahe steht. Dahingegen sind die Lupinen verhält- 
nissmässig arm an stickstofffreien Stoffen, die das Caramel und das Röst¬ 
bitter liefern sollen. Ueberdies enthalten sie einen unangenehm herben, 
bitteren Beigeschmack, den Dr. Bering (J. König, S. 607) nach einem Patent 
durch Behandlung der Lupinen vor dem Rösten mit einer Abkochung von 
Johannisbrot in Kochsalzlösung beseitigt. 

Der Vollständigkeit halber möchte ich noch erwähnen, dass auch 
Erbsen und Bohnen zur Bereitung von Kaffeesurrogat verwendet worden 
sind, doch habe ich Näheres hierüber weder erfahren noch in der Literatur 
finden können. Die rohen Bohnen (Phaseolus vulgaris, gemeine Bohne, 
Schmink- oder Vitsbohne) enthalten im Mittel von 10 Analysen nach J. König: 
Wasser 13*74 Proc., Stickstoffsubstanz 23*21 Proc., Fett 2*14 Proc., N-freie 
Extractstoffe 53*67 Proc., Holzfaser 3*69 Proc., Asche 3*55 Proc. Hiernach 
dürften sich die Vitsbohnen, wegen ihres hohen Gehaltes an Kohlehydraten, 
besser zum Rösten eignen als die Lupine, doch dürfte der hohe Protein- 
(Legumin-) Gehalt auch bei dieser Fruchtgattung wegen der Entwickelung 
scharfer pyridin- oder pyrrolartiger Stoffe einer günstigen Geschmackgestal¬ 
tung hindernd im Wege stehen. Nach meinen eigenen Versuchen rösten 
sich die Vitsbohnen sehr schön und gleichmässig. Sie nehmen eine braune 
Farbe mit bläulich mattem Stahlglanz an und lassen sich gut mahlen. Der 
Aufguss hat jedoch einen unangenehm scharfen Geruch und einen widerlich 
süsslich-bitteren Geschmack, der auf den vorerwähnten Umsetzungen zu be¬ 
ruhen scheint. 


Die Cerealien 

sind seit undenklichsten Zeiten in geröstetem Zustande genossen worden. 
Ja, man wird wohl nicht fehl gehen, wenn man annimmt, dass das Rosten 
die ursprüngliche Art des späteren Backens ist, da diesem das Mahlen oder 
Schroten der Getreidekörner und die Teigbereitung mit oder ohne Einsäuern 
vorangehen muss. Später, als das Brotbacken allgemein wurde, dürften die 
gerösteten Körner neben dem Brote als Genussmittel beibehalten worden sein. 

Als David (s. Geschichte des Kaffees) zu seinen drei Brüdern in das 
Feldlager geschickt wurde, sollte er diesen einen „Epha Sangen“ und zehn 
Brote bringen. Als Nahrungsmittel die geröstete Gerste mitzugeben, hatte 
aber keinen Zweck, dazu waren ja die Brote bestimmt. Somit dürfte die 
geröstete Gerste die Bestimmung gehabt haben, als Genussmittel zu dienen 
und zwar als Absud, da das Kauen der trockenen gerösteten Körner doch 
umständlich und mit gewissen Misslichkeiten verbunden ist, namentlich in 
dem heissen syrischen Klima. Dies war um das Jahr 1070 v. Cbr. Somit 
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dürfte der Trank aus gerösteter Gerste den Anspruch auf das höchste Alter 
unter den Genussgetränken erheben können 1 ). 

Bei den Griechen wird die Gerste als Frucht, cd XQtfrcd, schon von 
Homer (Od.), Herodot, Hippokrates von Kos (460 bis 372 v. Chr.) u. A. 
erwähnt. Für die geröstete Gerste hatten sie sogar ein besonderes Wort, 
xdc%Qvg, gew. pl. — wahrscheinlich ursprünglich die Aehre bedeutend 2 ). 

Aus der gerösteten Gerste wurde auch Brot gebacken, o xa%Qvdlccg 
apro$, Pollux (Polydeukes) 6. 33. 72. — Jtvgog, eine der Gerste ähnliche 
Weizenart (Rauhweizen? Verf.). Bei jüngeren Schriftstellern kommt die 
Schreibart xccy%Qvg vor, was an 6 xiy%Q°g, die Hirse, erinnert. 

Die Hirse und der Reis stammen aus dem östlichen, die Gerste aus 
dem westlichen Asien, der Weizen aus Afrika, wahrscheinlich Oberägypten. 
Die Hirse und die Gerste scheinen über Italien nach Deutschland gekommen 
und beide Worte von dem lateinischen hordeum abgeleitet zu sein. Die 
Slaven, besonders Russen und Tschechen, haben für die Hirse uralte gemein¬ 
same und zwar mehrfache Worte jahli, prosso und pöeno (spr. pschenno, 
wahrscheinlich zusammengezogen aus posjejano, „gesät“). Weizen heisst 
slavisch psenica (spr. pschenitza), welches ein Diminutiv von pseno ist. 
Hieraus dürfte zu schliessen sein, dass den Slaven die Hirse früher bekannt 
war als der Weizen. — Dahingegen heisst slavisch die Gerste jeömen, russ. 
jacmen (jätschmen). Der Stamm dieses Wortes jac mit Aspiration wjats — 
ist zweifellos identisch mit dem deutschen Waitsen. 

Der Reis, wohl die älteste der arischen Culturpflanzen, heisst im Sans¬ 
krit vrighi. Dieser Stamm, unter Weglassung der Aspirata, findet sich im 
deutschen Roggen, der slavisch roz oder rez, Gen. rzi heisst, wieder; dahin¬ 
gegen giebt es für Reis im Böhmischen nur das stark deutsch klingende 
rejze und im Russischen nur die Umschreibung Sarazenenhirse. 

In Nordeuropa sind nur Roggen und Hafer einheimisch, die beide den 
alten Griechen und Hebräern unbekannt waren. 

Baron v. Bibra hat Roggen, Weizen, Gerste, Hirse und Reis auf ihre 
Brauchbarkeit als Kaffee - Ersatzmittel untersucht und zu diesem Zwecke 
kleine Proben davon geröstet. Sollte der Geschmack des Aufgusses geprüft 
werden, so wurden die Körner zuvor mit Wasser behandelt, sonst aber luft¬ 
trocken geröstet. 


l ) Nach einer von Herrn Pastor Goedicke zu Gross-Quenstedt mir gegebenen 
Auskunft sind Sangen „Aehren“, die geröstet und gestossen sowohl beim 
Opferdienst, als auch zur Nahrung verwendet wurden. Beim Opferdienst gehörten 
sie zu den 8peisopfern (3. Mos. 2, 14). Als Dankopfer wurden sie mit den Erst¬ 
lingen der Früchte dargebracht. — Als Nahrungsmittel werden die Sangen bereits 
bei Josua 5, 11 erwähnt, ferner an der von mir citirten Stelle 1. Sam. 17, 17 und 
2. Sam. 17, 28. Sie wurden auch auf den Acker als Erfrischungsmittel mit¬ 
genommen. (Ruth 2, 14.) Die Sangen, bezw. der Absud davon wird hier nach 
dem Essen gereicht und dass derselbe von Boas selbst gereicht wird, bezeugt den 
höheren Werth, den man den Sangen beilegt. Uebrigens erinnert letzterer Um¬ 
stand an die mohamedanischen Priester, die den Derwischen den Kaffeeaufguss vor 
dem Nachtgebete selbst reichten (cf. Abschnitt I). — Moses dürfte die Sangen aus 
Aegypten mitgebracht haben. Hierbei könnte man die Vermuthung aufstellen, 
dass der schwarze Mumienweizen vielleicht auch geröstet ist und dem Todten in 
einer Art Vorsorge mitgegeben wurde. 

*) Jacobitz und Seiler, Griech.-deutsches Wörterbuch. 
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Auffallend waren dabei die Verhältnisse, um welche das Volumen der 
Getreidekörner zunahm. Hirse und Reis erwiesen sich zum Rösten wenig 
oder gar nicht geeignet. Die Volumen Vermehrung hängt nach v. Bibra mit 
der Bildung von Dextrin aus der Stärke zusammen, da diese eine ganz erheb¬ 
liche Abnahme erfährt. Am wenigsten vollzieht sich dieser Vorgang in der 
Hirse, die auch ihr Volumen am wenigsten verändert. 

Die durch Ausziehen mit Aether erhaltenen Fette der Getreidearten 
waren geruchlos. Nach dem Rösten entwickelte Roggen einen ausgesproche¬ 
nen Mehlgeruch, Gerste schwachen Malzgeruch. Zucker und eine 
reducirende Substanz wurde bei allen gefunden. 

L. Krauch 1 ) fand in geröstetem Roggen keinen fertig gebildeten 
Zucker, dahingegen 75*37 Proc. durch Schwefelsäure in Zucker überfohr- 
bare Stoffe, v. Bibra fand in keinem der Samen Gerbsäure. Die Pro- 
ducte der trockenen Destillation färbten die Haut mehr oder weniger 
dauerhaft gelb oder braun. 

Was den Geschmack anbelangt, so giebt v. Bibra der Gerste vor allen 
anderen den Vorzug, den schlechtesten Geschmack hatte die Hirse, die kanm 
an Kaffee erinnerte. Es scheint keinem Zweifel zu unterliegen, sagt v. Bibra 
am Schlüsse seiner Abhandlung, dass der Mensch, geleitet von demselben 
Instincte, der ihn zu dem Genüsse des Aufgusses der gerösteten echten Kaffee¬ 
bohnen getrieben, auch zu dem Genüsse der Surrogate gegriffen hat. Das 
Röstbitter, die empyreumatischen Oele und, wenngleich als Seltenheit, die 
Gerbsäure, sind die Stoffe, die den Menschen hierzu bestimmt haben. Ihrer 
physiologischen Wirkungen ist bereits gedacht worden. Das Koffein, oder 
irgend ein anderes Alkaloid findet sich in keinem der einfachen Surrogate, 
den Wurzeln oder Samen, die geröstet als Aufguss benutzt werden. Auch in 
den käuflichen, häufig gemischten Ersatzmitteln des Kaffees wurde ein 
solches nicht gefunden. Auf gleiche Weise fehlt das Aroma des Kaffees 
vollständig in allen Surrogaten, denn die flüchtigen Oele, welche hier und 
da in einem von ihnen gefunden werden, haben auf keinerlei Weise eine 
Aehnlichkeit mit jenem, das sich durch die Röstung des Kaffees entwickelt. 

Diesen Ausführungen können wir, sofern sie unbestreitbaren Thatsachen 
entsprechen, nur beistimmen, doch können wir der Annahme, dass die 
Menschen zu dem Genüsse gerösteter Getreidesamen nur als zu einem 
Surrogate des Kaffees gegriffen hätten, um diesen Genuss in einer Art 
Selbsttäuschung sich zu ersetzen, nicht zustimmen. 

Es ist erwiesen, dass die gerösteten Getreidesamen, besonders die 
geröstete Gerste, schon im grauen Alterthume zu Genusszwecken gedient 
haben und somit ein uraltes Bürgerrecht bei den Culturvölkern der alten 
Welt besitzen — mehr als zwei bis drei tausend Jahre, bevor jemand an 
den Kaffee dachte. Dass auch das Rösten aromatischer Wurzeln und 
anderer uns dem Namen und der Fruchtgattung nach nicht mehr bekannter 
Gewächse vor dem Kaffee gebräuchlich war und nur durch die Einführung 
des letzteren verlassen wurde, ist in der Geschichte des Kaffees dargelegt 
worden (Avicenna „Bunkh“ in Persien; „kat tt in Arabien s. o.). 

Bei den nordeuropäischen Völkern, Germanen, Kelten und Slaven, lässt 


l ) J. König, Nahrungsmittel u. s. w., S. 609. 
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sich zwar der Genuss gerösteter Getreidearten in natürlichem Zustande 
oder in der Form eines Aufgusses nicht in der klassischen Weise nach- 
weisen, da bei diesen die aus Honig oder Getreidesamen bereiteten ge¬ 
goltenen Getränke'von altersher üblich waren. Doch wird der russische 
Kwas, ein dunkles, obergähriges, ungehopftes Bier, auch seit uralten Zeiten 
aus dem Aufgusse vorher gerösteten Roggens hergestellt, und nur dem 
Röstvorgange neben der Kohlensäure verdankt der Kwas seinen erquicken¬ 
den, bitterlichen Geschmack, der von dem Röstbitter und dem empyreuraa- 
tischen Oel des Roggens herstammt. Durch den reichen Kohlensäuregehalt 
wird der aromatische Geschmack den Geschmacks- und Geruchsnerven noch 
mehr zugänglich gemacht und daher sehr gehoben. Ebenso verhält es sich 
mit dem uralten norddeutschen obergährigen Braun- und Märzenbier (Alt¬ 
bier), das aus mehr oder weniger scharf geröstetem Malz bereitet wird. 
Auch die untergährigen bayerischen, nach der alten, noch in den bayerischen 
Gebirgsgegenden hier und da *) üblichen Weise bereiteten tief dunkeln 
Biere, deren Malz auf der Rauchdarre geröstet wird, verdanken ihr aro¬ 
matisches Bitter, neben dem Hopfen, dem Röstbitter und dem empyreu- 
matischen Rauchgeschmack. 

Wenn somit die Getreidearten, allen anderen voran die Gerste, immer 
wieder auf dem Schauplatze des Wettbewerbes auftreten, um dem Kaffee, 
dem jungen Welteroberer, einen Theil seiner Herrschaft streitig zu machen, 
so verdienen sie nicht die immerhin einen verächtlichen Beigeschmack 
tragende Bezeichnung als Surrogate, etwa wie Kirsch- oder Kartoffel¬ 
blätter im Verhältnis zum Tabak, sondern sie behaupten ihr gutes, altes 
Bürgerrecht! Sie wollen kein Kaffee sein, aus guten Gründen. Surrogate 
haben den Zweck, dem zu vertretenden Hauptstöße zugesetzt zu werden, 
meist in der angeblichen Absicht, den Geschmack zu verbessern oder schäd¬ 
liche Eigenschaften des Grundstoffes abzusphwächen, häufig jedoch auch in 
der stillen Hoffnung, dass der Verbraucher den Zusatz nicht merken soll. 
Immerhin muss der Hauptstoff auch die Hauptmasse bilden. Dies trifft aber 
für die „Getreidekaffees“ nicht zu, da diese sich bei vollem Namen nennen 
und die Hauptmasse des Aufgussstoffes bilden wollen, auch wenn man 
ihnen, um auf den nun einmal allbeliebten Kaffeegeschmack nicht zu ver¬ 
zichten, so viel Kaffee zusetzt, als man für seine Zwecke für gut befindet. 
An dem Zusatze „Kaffee“ in dem Worte Getreide- oder Malzkaffee kann 
man ebenso wenig Anstoss nehmen, als an dem Zusatze des Wortes „Thee“ 
bei Kamillenthee oder Brustthee, in denen gewiss Niemand chinesischen 
Thee suchen wird, dem dieser Name eigentlich ebenso eigen und allein 
zusteht, wie dem arabischen Kaffee diese Bezeichnung. Somit haben wir 
hier zunächst mit einem Vorurtheile zu brechen, das darin besteht, dass wir 
ein gutes, nützliches und gesundes einheimisches Erzeugniss, das Getreide, 
wo es im Wettbewerb mit einem zwar wohlschmeckenderen und bestechen¬ 
deren, aber nur mit Vorsicht zu geniessenden, häufig gesundheitsschädlichen 
tropischen Erzeugniss als Genussmittel auftritt, diesem letzteren unter einer 
verächtlichen Bezeichnung als minderwerthig hintansetzen. 

Von allen Getreidearten, die für den Kaffeeersatz in Betracht kommen, 


l ) Im -bayerischen Wald (Oberpfalz und Niederbayern, Franken u. a. a. 0.). 
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hat in der neueren Zeit die Gerste ihren alten Ruf wieder bewährt und 
behauptet unter denselben den Markt an erster Stelle. 

Nach der Auskunft der grössten deutschen Malzkaffeefirma „Kathreiners 
Malzkaffeefabriken (G. m. b. H.) München“ ist der jährliche Verbrauch 
an Cerealienkaffee in Deutschland auf etwa 25 Millionen Kilogramm zu 
schätzen, von denen etwa zwei Fünftel auf Gerstenmalzkaffee, der Reet 
auf andere geröstete Getreidearten entfallen dürften. — Von diesen 
10 Millionen Kilogramm versendet die oben genannte Firma allein jährlich 
etwa 8 Millionen Kilogramm = 16 Millionen Pfundpackete, an den übrigen 
2 Millionen Kilogramm sind mehrere Fabriken betheiligt, von denen die von 
H. Kaiser in Viersen, das bekannte grosse Kaffeehaus, die grösste sein 
dürfte. Der Verbrauch an anderen gerösteten Getreidesorten ist nach obiger 
Auskunft schwer zu übersehen, da sie meist in schwer controlirbaren Klein¬ 
betrieben hergestellt werden. — Leider enthält das statistische Jahrbuch 
für das Deutsche Reich keine Angaben über diese immerhin schon jetzt 
beachtenswerthe und noch sehr steigerungsfahige Industrie. 

Auch für die deutsche Landwirthschaft ist es von Bedeutung, ob diese 
25 Millionen Kilogramm Malz- und Getreidekaffee oder, den Gewichtsverlust 
nur mit 20 Proc. berechnet, 30 Millionen Kilogramm Getreide mehr ab¬ 
gesetzt werden können oder nicht. — Dieser Verbrauch ausserhalb des 
Nahrungsmittelbedarfes ist aber, wie gesagt, noch sehr steigerungsfähig, 
wenn erst einmal die Erkenntniss der Schädlichkeit des Kaffeemissbrauches 
in den breiten Schichten der Bevölkerung Raum gewonnen hat. 

Glauben wir nun nach diesen Ausführungen in dem Getreide, ins¬ 
besondere in dem Gerstenmalz, ein geeignetes, weil bereits wohlbewährtes 
Ersatzmittel für den Kaffee gefunden zu haben, so erwächst uns die Auf¬ 
gabe, dieses Ersatzmittel, die Gerste und das Gerstenmalz, wie auch die 
aus denselben hergestellten Röstproducte einer näheren Betrachtung zu 
unterziehen. 


Die Gerste. 

Naturgeschichtlich unterscheidet man zwei Hauptarten der Gerste: die 
vielzeilige (hordeum polystichon), zu der auch die sechszeilige (hordeum 
hexastichon) und die gemeine Gerste (hordeum vulgare) zählt, und die zwei¬ 
zeilige (hordeum distichon) nebst den Unterarten der Reisgerste (hordeum 
zeokriton) und der eigentlichen zweizeiligen Gerste. Landwirtschaftlich 
unterscheidet man Wintergerste, die etwa 300, und Sommergerste, die etwa 
100 Tage zum Wachsen und Ausreifen braucht. 

Die verschiedenen Gerstenarten haben in der landwirtschaftlichen 
Praxis je nach Herkunft oder Samenzüchtung besondere Rassennamen er¬ 
halten, unter denen sie landläufig bekannt sind. Zu den bekanntesten 
zählen z. B. die Chevaliergerste, die mährische Hannagerste, die schottische 
Imperialgerste u. a. 

Im Allgemeinen eignen sich zum Mälzen, besonders für die Bierbrauerei, 
solche Gerstenarten am besten, die am wenigsten Stickstoffsubstanzen und 
am meisten Mehlsubstanz, Stärke, enthalten. 

Die chemische Zusammensetzung der Gerste verschiedener Länder ist 
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nach König 1 ) sehr verschieden. Auch in einem Lande schwanken die 
verschiedenen Gerstensorten je nach dem Boden, auf dem sie gewachsen, 
nach der Vorfrucht und der Düngung bezüglich ihrer Zusammensetzung er¬ 
heblich. So ergaben deutsche Gerstensorten 8*70 bis 21*59 Proc. Wasser, 
16*70 bis 15*81 Proc. Stickstoffsubstanz, 0*80 bis 3*08 Proc. Fett, 59*35 bis 
72*14 Proc. stickstofffreie Extractivstoffe, 3*31 bis 9*63 Proc. Holzfaser, 
1*59 bis 6*50 Proc. Asche. 

Falls die Gerste auf dem Felde, nachdem sie reif geworden, beregnet, 
verfärbt sich der aus dem Spelz hervorragende Theil der Körner mehr oder 
weniger tief goldgelb, während der in dem Spelz steckende Theil derselben 
hell weissgelb bleibt. Somit sieht solche Gerste nach dem Dreschen bunt 
aus. — Dauert die Nässe an, so beginnt sie zu keimen. Solche „bunte“ 
oder gar „ausgewachsene“ Gerste wird von den Käufern als Braugerste 
zurückgewiesen und verliert, da sie nur noch als Futtergerste verwendet 
wird, wesentlich (40 und 50 und mehr Mark pro Tonne) an Werth. Nach 
M. Märker ändert sich durch das Auswachsen die chemische Zusammen¬ 
setzung folgendermaassen 2 ): 
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Es findet demnach durch das Auswachsen eine Zunahme an Amiden und 
Maltose (Malzzucker) und Abnahme an unlöslichem Eiweiss und Stärke 
statt. — Solche Gerste zeigt nach dem Trocknen ein geschrumpftes, runzeliges 
Aussehen und ist hart. 

Das specifische Gewicht der Gerste beträgt 1*29 bis 1*49. Die Gerste 
enthält an Proteinstoffen: Glutencasein, Glutenfibrin, Mucedin 
und Eiweiss, also alle Proteinstoffe des Weizens bis auf den Pflanzenleim 
(Gliadin) und den Kleber. An Eiweiss wurden in der Gerste nach König 
0*5 bis 1*7 Proc. gefunden. 

Die stickstofffreien Extractivstoffe der Gerste bestehen in der 
deutschen Gerste 
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l ) J. König, Nahrungsmittel, 3. Aufl., Bd. II, S. 467. 
*) J. König, Nahrungsmittel, Bd. II, S. 469. 
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Peptone oder peptonbildende Fermente sind trotz vieler Versuche in den 
rohen Pflanzen weder von C. Krauch, noch von 0. Kellner, E. Schulze u.A. 
nachgewiesen worden. 

Die Mälzung 1 ) 

der Gerste bringt in derselben eine Reihe wesentlicher Veränderungen hervor. 

Vor der Mälzung muss die Gerste sorgfältig gereinigt werden, um sie 
von fremden Beimischungen, Erde, Nägeln, Holzstücken u. dergl., zu be¬ 
freien. Dann werden auf rotirenden cylindrischen Sieben (Trieuren) Un¬ 
krautsamen, fremde Samenkörner und ßruchkörner entfernt, sowie auch, im 
Interesse einer gleichmässigen Keimung, die kleinen Gerstenkörner. Darauf 
wird die Gerste in mächtigen eisernen Bottichen mit U eberlauf Vorrichtung 
gewaschen. In dem trichterförmigen Boden der Bottiche liegt eine Schlange 
von durchlochtem Eisenrohr, durch das comprimirte Luft in den Inhalt des 
Bottichs mit grosser Gewalt einströmt. Die Gerste kommt unter Wasser in 
Wallung, die Körner reiben sich an einander und alsbald erscheint auf der 
Oberfläche ein brauner, übelriechender Schaum, der mit den nachströmen¬ 
den Wassermassen abfliesst. Gleichzeitig werden auch die leichteren, zum 
Theil tauben Gerstenkörner mit weggeschwemmt. 

Nachdem das Wasser noch eine Zeit lang klar und hell abgeflossen ist, 
wird so viel desselben abgelassen, dass noch die zum Einweichen der Gerste 
nöthige Menge zurückbleibt. Die Gerste nimmt durch die Wasseraufnahme 
um 30 bis 60 Proc. ihres Gewichtes und etwa 25 Proc. des Volumens zu. 
Bei höherer Temperatur, innerhalb gewisser Grenzen, geht das Einweichen 
schneller vor sich als bei niedriger. 

Die Gerste giebt an das Weichwasser eine gewisse Menge ihrer lös¬ 
lichen Bestandteile ab, daher ist eine gewisse Umsicht in der Bemessung 
der Zeit des Weichens, wie auch der Menge des Weichwassers erforderlich. 

Die ausreichend eingequellte Gerste wird nun auf einen Malzboden ge¬ 
bracht, deren es verschiedene Systeme giebt, um dort zu keimen. Die Uerdinger 
Fabrik arbeitet nach dem sehr modernen, reinlichen und praktischen Ver¬ 
fahren Saladin, nach welchem die keimenden Gerstenhaufen auf mächtigen 
durchlochten, aufklappbaren Eisenblechflächen ruhen, die zwischen Mauern 
angebracht sind. Durch Zufuhr von warmer oder kalter oder feuchter Luft 
ist man im Stande, die Temperatur nicht nur innerhalb der keimenden 
Gerstenhaufen, sondern im ganzen Malzsaale beliebig zu regeln und die 
Keimung gleichmässig zu gestalten, sie nach Bedarf zu beschleunigen oder 
hintanzuhalten. Grosse Rührschaufelwerke sorgen für regelmässiges Um¬ 
schaufeln der Gerste. Mit diesen Mitteln vermag ein sachverständiger 
Mälzer das Keimen auf das genaueste für den gewollten Zweck zu regeln. 

In der Regel erscheint beim Keimen zuerst der Wurzelkeim (radicula) 
und dann der Blattkeim oder das Federchen (plumula), jener an dem dicken, 

l ) Um die Mälzung zum Zwecke der Malzkaffeebereitung uud auch diese 
letztere kennen zu lernen, habe ich Gelegenheit gehabt, die als Mutteranlage an¬ 
zusehende, bereits oben erwähnte Kathreiner Malzkaffeefabrik in Uerdingen in 
Augenschein zu nehmen. Für die freundliche Aufnahme und die Erklärung des 
Betriebes, wie auch für die bereitwilligen mehrfachen Auskünfte spreche ich dem 
Director der Fabrik, Herrn Handelsrichter H. Aus t-München, meinen ergebensten 
Dank aus. 
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dieser an dem spitzen Pole des Kornes. Nach dem Saladin’sehen Verfahren 
ist man sogar im Stande, das Erscheinen des Wurzelkeimes hintanzuhalten 
und dasjenige des Blattkeimes zu fördern. 

Die Verluste an Trockensubstanz der Gerste durch den Mälzungs¬ 
vorgang sind nicht unerheblich. Sie betragen nach C. Lintner: 

Durch das Weichen. l'O Proc. 

Durch den Keimprocess.10*2 „ 

Durch die Wurzelkeime.3*5 „ 

14*7 Proc. 


Die Verluste beziehen sich, soweit sie Kohlenstoff betreffen, zumeist auf die 
Stärke, die zum Theil in Zucker, Dextrin und Cellulose umgewandelt, zum 
grössten Theil aber vergast wird. 
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Ein Verlust an Asche findet nur beim Einweichen statt und kann durch ein 
sachgemässe8 Verfahren sehr eingeschränkt werden. 

Die Brauerei-Versuchsstation in Mönchen fand bei acht verschiedenen 
Gerstensorten die Ausbeute an Malztrockensubstanz aus Gersten t rocken- 
Substanz zu 92*86 bis 89*17 Proc. Dahingegen liefern 100 Theile Gerste 
90 bis 92 Theile Luftmalz, aber nur 60 bis 83 Proc. Darrmalz (J. König). 

Von noch grösserem Interesse sind jedoch für uns die Veränderungen, 
welche durch den Keimungsvorgang im Inneren des Gerstenkornes vor sich 
gehen. 

Die in Wasser und Alkohol löslichen Stickstoffsubstanzen nehmen um 
0*40 bis 1*20 Proc. zu, es bilden sich peptonisirende Fermente, 
Asparagin und Diastase. Durch diese peptonisirenden Fermente werden 
die Pflanzenproteine in Peptone verwandelt, wie von verschiedenen 
Forschern nachgewiesen ist. Diese Peptone sind aber keine Eiweisskörper 
mehr, sondern Gemenge aus Tyrosin, Leucin und Xanthinkörpern. 

Asparagin ist eine Amidoverbindung der Aepfelsäure: 

CH(OH) — COOH | 

| > oder C 4 H 6 0 5 . 

CH, —COOH j 

Das Asparagin kommt in den Keimen vieler Pflanzen, im Süssholz, namentlich 
jedoch in den Spargein vor. Es krystallisirt mit 1 Mol. Wasser zu wasser¬ 
hellen Prismen, ist lösliÄh in Wasser und verbindet sich mit Säuren wie mit Basen. 

Von besonderer Wichtigkeit für die Mälzung, ja eigentlich deren wesent¬ 
lichster Vorgang, ist die Bildung der Diastase, eines chemischen Fermentes 
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(Enzyms), ähnlich dem im Mundspeichel enthaltenen Ptyalin und dem 
Absonderungssafte der Bauchspeicheldrüse, dem Pankreatin, wie auch der 
Glucose im ungekeimten Mais. Alle besitzen die Eigenschaft, die an sich 
zur Ernährung ungeeignete Stärke in Traubenzucker (Dextrose) zu ver¬ 
wandeln und sie hierdurch assimilirbar, d. h. zur Aufnahme in den Er¬ 
nährungssaft, tauglich zu machen. 

Für die Bierbrauerei bedeutet dieser Vorgang die Umwandlung der 
Stärke in ein gährungsfähiges Material. 

Die Diastase ist ein eiweissartiger Körper und verdankt seine Ent¬ 
stehung, wie die peptonisirenden Fermente und die Peptone, wie auch das 
Asparagin, den Eiweisskörpern des Gerstenkornes, aus denen sie sich wahrend 
des Keimprocesses bildet. Bei höheren Wärmegraden gerinnt sie und wird 
unwirksam. Eine sehr geringe Menge Diastase, die man durch Auslaugen 
gequetschten oder geschrotenen Malzes mit Wasser erhalten kann, vermag 
sehr grosse Mengen Stärke in Traubenzucker zu verwandeln. 

Die Stärke wird also, wie gesagt, durch die Diastase zum grossen 
Theil in Traubenzucker verwandelt (hydratisirt): 

C 6 H 10 0 B + H 2 0 = C 6 H 12 0 6 . 

Stärke Wasser Traubenzucker 

Ein anderer Theil der Stärke wird durch Oxydation in Kohlensäure und 
Wasser zerlegt: 

C 6 H 10 O 3 + 12 0 = 6C0 a + 5H S 0 

und geht verloren. Durch eine sachverständige Regelung der Temperatur 
beim Mälzen lässt sich dieser Vorgang indessen sehr einschränken, gegen¬ 
teiligen Falls beträgt der Verlust 4 bis 5 Proc. des Stärkegehaltes der 
Gerste. Eine nahezu vollständige Umwandlung der Gerstenstärke in Malz¬ 
zucker (Maltose) ist nur möglich bei Anwendung grosser Diastasemengen 
und sehr langer Einwirkungsdauer bei günstigen Temperaturen (Cuisinier- 
sches Verfahren). In der Brauereipraxis treffen nach Dr. Windisch 1 ) diese 
Verhältnisse niemals zu. Die nicht verzuckerte und nicht vergaste Stärke 
bleibt als Dextrin zurück, dessen Gesammtmenge sich nach König um 
1’43 Proc. vermehrt. Die Fette werden in Glycerin und freie Fettsäuren 
gespalten. Daneben bilden sich Ameisensäure, Essigsäure, Propion-, Citronen-, 
Aepfel- und Bernsteinsäure (König). 

Wir seheü somit, dass die Mälzung das Gersten- oder überhaupt das 
Getreidekorn wesentlich verändert, so dass demnach auch rohe Gerste und 
Malz zwei ganz wesentlich verschiedene Dinge sind. 

Dieser Unterschied kann aber auf die Röstung nicht ohne tiefgreifen¬ 
den Einfluss bleiben. 

Das rohe Getreide entwickelt beim Rösten brenzliche Stoffe mit einem 
mehr stechenden, das Malz mit einem süsslichen Geruch. Die rohen Legumine 
werden in Pyridin oder pyrrolartige Stoffe verwandelt, während das Malz 
Aepfelsäure, Malonsäure und Methylamin entwickelt. Beim Rösten erzeugt 
das Malz ähnliche aromatische und Bitterstoffe, wie der Kaffee, natürlich 
aber kein Koffeol, da dieses nur aus der Kaffeegert>säure entstehen kann. 

Hieraus geht hervor, dass es für die Verwendung von Getreide über- 

l ) Dr. Windisch, Das chemische Laboratorium des Brauere. 3. Aufl. S. 50. 
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haupt und für die Gerste im Besonderen durchaus nicht einerlei ist, ob sie 
yor dem Rösten gemälzt worden sind oder nicht. Die gemälzte Gerste liefert 
auf alle Fälle durch den Röstvorgang ein zum Genüsse als Aufkochung viel 
geeigneteres und wohlschmeckenderes Erzeugniss, als ungemälzte. 

Um die geröstete Gerste bezw. das geröstete Malz als Getränk gehörig 
auszunutzen, empfiehlt es sich, sie nicht nur, wie es für den Kaffee üblich 
ist, mit siedendem Wasser zu übergiessen, sondern man setzt das gemahlene 
Malz kalt auf und lässt es mit dem Wasser zwei bii drei Minuten sieden. Der 
Erfolg ist, dass alle organischen und mineralischen in Wasser löslichen Be- 
standtheile des Malzes in das Wasser übergehen und der Absud dadurch 
einen vollen Geschmack und eine schöne tief braune Farbe erhält. 

Immerhin besitzt weder Getreide^ noch Malzkaffee einen irgendwie an 
Bohnenkaffee erinnernden Geschmack, mit Ausnahme derjenigen der Firma 
Kathreiner, die nach einem ihr patentirten Verfahren das Malz während 
des Röstens mit einem Wasserextract von rohen Kaffeekirschenschalen, das 
sie auf der Insel la Reunion herstellen lässt, durchtränkt. Die Kaffeeschalen 
werden in Südarabien und in Indien neben den Bohnen in geröstetem Zu¬ 
stande zur Bereitung von Kaffeeaufguss benutzt l ). Da die Kaffeeschalen, 
wie auch die Blätter des Kaffeestrauches viel Kaffeegerbsäure, aber weniger 
Koffein besitzen als die Bohnen, soll dieser Aufguss, der in Arabien Gischr 
genannt wird, sehr aromatisch und wohlschmeckend, aber weniger aufregend 
sein. Da das Koffeol, der charakteristische aromatische Stoff des Bohnen¬ 
kaffees sich beim Rösten aus der Kaffeegerbsäure entwickelt, trägt der 
Gischr in hohem Grade das feine Kaffeearoma. Das rohe Extract wird 
während des Röstens dem Malze zugesetzt, durchtränkt zunächst das Malz¬ 
korn und entwickelt, indem es mit dem Malze geröstet wird, seine aroma¬ 
tischen Stoffe, dessen Träger nun die zugleich sich bildenden Umwandlungs- 
producte des Malzzuckers, des Asparagins u. s. w. werden. 

Um das auf diese Weise dem Gerstenmalzkorne eingeprägte Kaffeearoma 
festzuhalten, werden die gerösteten Malzkörner zum Schluss der Röstung 
mit ganz wenig dicker Krystallzuckerlösung überzogen, die mit caramelisirt 
wird und nun den Körnern ein schönes, glänzendes Aussehen verleiht. 

Daher schmecken die so gerösteten Malzkörner beim Zerbeissen deut¬ 
lich und aromatisch nach Kaffee, während andere Malzkaffeesorten, die 
nicht nach dem obigen Verfahren hergestellt werden, wohl einen an¬ 
genehmen Malzgeschmack neben dem nach Garamel und Röstbitter, aber 
kein Kaffeearoma besitzen können. Dafür sind diese jedoch auch billiger 
als das unter grösserem Kostenaufwand hergestellte Kathreiner’sche Er¬ 
zeugniss und somit allen denjenigen zu empfehlen, die aus Sparsamkeits¬ 
gründen auf den Kaffeegeschmack verzichten und sich ein, wenn auch nicht 
nach Kaffee, aber doch auch gut schmeckendes, gesundes Ersatzmittel für 
diesen beschaffen wollen. 

Der Malzkaffee soll, wie der Bohnenkaffee, kein Nahrungsmittel, sondern 
in erster Linie ein Genussmittel sein. Daher kommt auch für die Her¬ 
stellung eines Kaffeeersatzmittels, sofern hierzu Getreide verwendet werden 
soll, vor allem Anderen, auch vor dem Nährwerth, der Geschmack in Be- 


*) Vergl. S. 301. 

Vierteljahrsechrift für Gesundheitspflege, 1601 . 34 
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tracht, da ein nicht angenehm oder gar unangenehm schmeckendes Genuss- 
mittel auf hört ein Genuss zu sein und von dem Verbraucher zurückgewiesen 
wird, wenn es auch noch so nahrhaft wäre. 

Mit diesem Umstande hat die Firma Kathreiner zweifellos richtig ge¬ 
rechnet und in diesem Sinne auch vorbildlich gewirkt. 

Die bekannte grosse Kaffeefirma H. Kaiser in Viersen, die selbst Mit¬ 
besitzerin von grossen Kaffeepflanzungen ist, bringt einen Malzkaffee auf 
den Markt, der sehr sauber aussieht und, wie ich mich durch chemische 
Untersuchung überzeugt habe, thatsächlich aus Malz hergestellt ist. 

Chemische Analysen von Malzkaffee habe ich nur von der Finna 
Kathreiner erhalten können, da nur diese eine eigene Mälzerei besitzt und 
die Gerste daher nicht nach Art des fertigen Braumalzes, sondern in einer 
nach technischer Erfahrung für die Herstellung von Malzkaffee am meisten 
geeigneten, von der Braumälzerei etwas abweichenden Weise mälzt. 

Die aus Braumalz hergestellten Malzkaffees chemisch zu untersuchen, 
liegt auch gar keine Veranlassung vor, da deren Analyse sich mit den reichlich 
vorhandenen Ergebnissen solcher Untersuchungen des Malzes decken muss. 

Die nachstehende Zusammenstellung zeigt die Zusammensetzung des 
Malzkaffees nach den Untersuchungen verschiedener Chemiker. 


Kathreiners Malzkaffee. 



r. Schridde 
in Aachen 

Dr. Scholz 
Köln a. Bh. 

r. Schulte u. 
>r. Amsel in 
Kiel 

r. Mecke u. 
r. Wimmer 
in Stettin 

Nach G. Nissen 

in Brüssel 

in Procenten 


P 


P %H 

PP 




Proc. 

Proc. 

Proc. 

Proc. 



Wasser. 

4*06 

1-025 

2-57 

— 

In Wasser unlöslich . . 44"7f 

Pflanzenfette . . . 

1*55 

1*873 

295 

1*49 

In Wasser löslich: 







f Kali . . . 0*555 

8tickstoff. 

Protein Stoffe . . . 

10*77 

1*881 

12*300 

| 14-6 

j 12-38 

Asche < 

Phosphor¬ 
säure . 0*796 

Andere. .0*355 

Dextrin. 

39-46 

37*399 

) 



1*70« 



-f- Oaramel 

1 


Eiweisskörper. 

Zucker. 

5*39 

8*616 

i 


Maltose. 

Holzfaser. 

12*89 

7*911 

> 64*05 

11-50 

Oaramel. 7142 

Stärke . 

22-88 

21*555 

\ 


Fett. 

. . 0*056 

Zuckerglasur . . . 

1*05 

— 

/ 


Stärke, 

Dextrin . . • • 39*67* 

Mineralstoffe . . . 

2*42 

2*380 

2*49 

2*40 

55^ 

Davon in Wasser 






lOOD 

löslich. 

— 

— 

1*4 

— 



Beinasche .... 

0-59 

— 

— 

— 



Phosphorsäure . . 
In Wasser lösliche 

0*11 

— 

— 

— 



Stoffe (Extract) . 

— 

57*510 

33*2 

— 



Koffein. 

Kaffeegerbsäure, 


2 mg im Kilo 


— 



Koffeinkali . . . | 

— 

12 mg i. Kilo 

— 

— 




Digitized by LaOOQle 
















Der Kaffee and seine Ersatzmittel. 


531 


Der Malzkaffee giebt also dem Wasser im Durchschnitt obiger Analysen 
48*6 bis 55*28 Proc. Nährsubstanzen ab, während der Kaffee, welcher 
25 Proc. Holzfaser enthält, gegenüber 7*9 bis 12*89 Proc. im Malz, im 
Durchschnitt nur 27*5 Proc. wässerigen Auszug liefert. Bei gleichem Ge¬ 
wicht, aber drei bis vier Mal geringeren Kosten, giebt der Malzkaffee an den 
Aufguss eine doppelt so grosse Menge aufnahmefähiger Stoffe ab als der 
Bohnenkaffee. Und diese Stoffe sind im Wesentlichen Kohlehydrate, also 
Krafterzeuger. 

Als Ersatz für Kaffee kann man folgerichtig eigentlich nur solche 
Ersatzmittel empfehlen, die kein Koffein enthalten und vollständig an die 
Stelle des Kaffees zu treten geeignet wären. Dahin gehört in erster Reihe 
eine gute Morgensuppe, eine Bier- oder Mehlsuppe, wie sie Friedrich der 
Grosse noch seinen Unterthanen empfiehlt. Wer aber Suppe nicht essen will, 
dem kann man nur zum Getreidekaffee rathen, unter dessen verschiedenen 
Sorten der Gerstenmalzkaffee an erster Stelle genannt zu werden verdient. 

Für die Einführung des Malzkaffees an Stelle des Kaffees hat sich eine 
grosse Anzahl Hygieniker und Vertreter der inneren Medicin ausgesprochen, 
indem sie einstimmig den guten Geschmack und die Unschädlichkeit dieses 
Trankes gegenüber dem allgemein als schädlich anerkannten Kaffee hervor¬ 
heben. In diesem Sinne sprechen sich 1896 Prof. M. von Pettenkofer 
und Prof. vonZiemssen in einem Gutachten aus, indem sie schliessen: „Auf 
Grund dieser Prüfung bescheinigen wir der Firma Kathreiner’s Malzkaffee¬ 
fabriken auf ihr Ansuchen: 

„Dass dieser Malzkaffee frei von schädlichen Substanzen ist und 
durch seinen (mittelst Imprägnation mit Extracten aus dem Fleische der 
Kaffeefrucht erzielten) kaffeeähnlichen Geschmack, seine appetitliche Aussen- 
seite und seine für jeden Käufer erkennbare Reinheit alle anderen Kaffee¬ 
surrogate wesentlich überragt. Wir können desshalb diesen Malzkaffee 
sowohl für den Familiengebrauch als für Verwendung in öffentlichen An¬ 
stalten und Verbänden geeignet empfehlen/ 

In dem gleichen Sinne sprechen sich Prof. H. Büchner, Vorstand des 
Hygienischen Instituts der Universität, und Dr. A. Hilger, Vorstand der 
Königl. Nahningsmittel-Untersuchungsanstalt zu München, aus. 

Ausführlich äussert sich zu der Frage des Kaffeeersatzes unter Em¬ 
pfehlung des Kathreiner’schen Malzkaffees für diesen Zweck Prof. Hof¬ 
mann, Director des Hygienischen Instituts der Universität Leipzig: 

„Das Bedürfnis des Menschen nach Genussmitteln ist ein ausserordent¬ 
lich mächtiges, wie sich an dem überall zunehmenden Verbrauche der 
alkoholischen Getränke, sei es Bier, Wein oder Branntwein resp. Tabak, 
Thee und Kaffee bekundet. 

„Wirthschaftlich ist es von grösstem Werthe, wenn diese Genuss¬ 
mittel unabhängig von fremden Ländern hergestellt werden können. 

„Der Genuss des Kaffees findet in der Bevölkerung eine Beschränkung 
nur durch seinen relativ hohen Preis. In je weitere und ärmere Bevölke¬ 
rungskreise dieses Genussmittel Eingang gefunden, desto nothwendiger 
musste mit Ersatzmitteln gerechnet werden. 

„Unter allen diesen Ersatzmitteln nimmt der Malzkaffee von Kathreiner 
weitaus die erste Stelle ein, da ihm entsprechend dem höchst rationellen 

34 * 
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Verfahren Eigenschaften innewohnen, welche andere Kaffeesurrogate niemals 
erlangen können. u 

Höchst bemerkenswerth ist die hygienische Würdigung, welche Prof. 
Hofmann den billigen Ersatzmitteln des Kaffees zuTheil werden lässt, deren 
Anwendung und Gebrauch er auf das Lebhafteste befürwortet. Der arbeitende 
Körper bedarf, wie eine Dampfmaschine, reichliche Wasserzufuhr. 

Nun hat das Trinken von gewöhnlichem Wasser unter bestimmten Ver¬ 
hältnissen nicht nur subjectiv unangenehme, sondern auch schädliche Ein¬ 
wirkungen. Gerade für den arbeitenden Körper ist bei grösserer Kälte im 
Freien, sowie bei grösserer Erhitzung des Körpers, die Einnahme des kalten 
Wassers störender als die eines anregenden und den Magen nicht belästigen¬ 
den Genussmittels. 

Prof. Hofmann veranlasste, dass bei den im Winter erfolgenden Erd¬ 
arbeiten der Leipziger Wasserleitung den beschäftigten Arbeitern seitens 
des Unternehmers den ganzen Tag über das billig zu bereitende Kaffee¬ 
surrogat zur Verfügung gestellt wurde, und der Erfolg war ein ausnehmend 
günstiger, indem der Schnapsgenuss während der Arbeit abnahm, und die 
Arbeitsfähigkeit und ArbeitsWilligkeit so auffällig stieg, dass der Unter¬ 
nehmer erklärte, die Unkosten überreich wieder erlangt zu haben. 

Des Weiteren weist Prof. Hof mann auf die Vorzüge hin, welchen der 
Genuss eines Malzkaffeeaufgusses in Häusern besitzt, deren Trinkwasser 
nicht gesundheitsgemäss ist, da dieses bei der Bereitung des Malzkaffee- 
aufgusses zuverlässig desinficirt wird. 

Prof. A. Stutzer, damals in Bonn, derzeit Breslau, hebt besonders 
hervor, dass jeder Käufer dieses Malzkaffees (in ganzen Körnern) die Rein¬ 
heit und den Ursprung des angewendeten Materials sofort erkennen kann, 
während andere, gemahlene Surrogate nicht selten minderwerthige Stoffe 
beigemengt enthalten. 

Prof. Hüppe in Prag wendet sich ähnlich, wie es in dieser Schrift ge¬ 
schehen, zunächst gegen den Kaffee, der seit der Entdeckung des darin ent¬ 
haltenen Koffeins unter dieselben Reizgifte eingereiht werden muss, welche 
Alkaloide enthalten, wie Opium und Tabak. „Das Koffein wirkt kurz aus¬ 
gedrückt zuerst anregend, dann lähmend auf das Nervensystem. Hierzu 
treten Erscheinungen vom Darmsystem. 

„Wir müssen daher in Bezug auf die Reizmittel in der Volksernährung 
eine Umgewöhnung anbahnen. Zuerst muss man in dieser Hinsicht alle 
diejenigen Surrogate bekämpfen, welche allein ungeniessbar sind und nur 
als Zusatz zum Bohnenkaffee überhaupt geniessbar werden* Gerade dies 
sind die zur Zeit am meisten verbreiteten Surrogate, Cichorien und Feigen¬ 
kaffee. Die einzigen Kaffeesurrogate, welche als unschädlich bezeichnet werden 
können, sind die aus Cerealien hergestellten. Die Herstellung geschieht 
seit Langem durch Rösten von Gerste oder Roggen oder von Malz. Die 
bisherigen derartigen Präparate litten aber an dem Uebelstande, dass der 
Geschmack des Aufgusses mehlig, süsslich und fade war, so dass sie stets 
mit Zusatz von Bohnenkaffee genossen werden mussten. Diese Nachtheile 
sind zum ersten Male in Kathreiner’s Malzkaffee beseitigt. Es gelang, den 
Geschmack des Bohnenkaffees dadurch zu erzielen, dass die gemälzte Gerste 
mit einem Extracte aus der Kaffeekirsche imprägnirt wurde. — Paher 
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kommt ein Aufguss desselben im Geschmack dem des echten Bohnenkaffees 
von allen Surrogaten am nächsten. Im Gegensätze zu dem Bohnenkaffee 
kommt also die anregende und kräftigende Wirkung des Malzkaffees von 
vornherein rein zur Wirkung und es tritt nicht nachher eine lähmende oder 
erschlaffende Wirkung auf. Vor Allem fehlt eine nachtheilige Wirkung 
auf die Verdauung, so dass das Präparat ganz besonders statt des, in 
vielen Fällen stets und nur schädlichen Bohnenkaffees bei Kindern, bleich¬ 
süchtigen Mädchen und schwächlichen Frauen zu empfehlen ist, welch 
letztere beiden Klassen so sehr zum Missbrauch von Kaffee neigen.“ 

In ähnlicher Weise sprechen sich viele hervorragende Hygieniker aus, 
durchweg die Schädlichkeit des Bohnenkaffees für ausgebreitete Gesellschafts¬ 
klassen und die Zweckmässigkeit eines Ersatzes dafür durch ein unschäd¬ 
liches und wohlschmeckendes Mittel betonend. Als bestes Ersatzmittel wird 
einstimmig Malzkaffee empfohlen. Die Namen dieser Fachgelehrten allein 
dürften uns hinreichende Bürgen sein, dass die Lösung der Frage eines 
Ersatzes des volksschädlichen Kaffees durch ein vernünftiges anderes Genuss¬ 
getränk der Bestrebungen der Besten werth sein muss. 

Ich habe den Malzkaffee der Firma Kathreiuer als Repräsentanten der 
Gesammtfabrikation dieses Kaffeeersatzmittels gewählt, weil, wie bereits 
erwähnt, die Fabriken derselben die bei Weitem grösste Menge Malzkaffee 
in Deutschland und diesen in so mustergültiger Güte erzeugen, dass dieses 
Erzeugniss, nachdem so viele hervorragende Hygieniker ihr Urtheil darüber 
abgegeben haben, meines Lobes nicht bedarf. Vielmehr möchte ich darauf 
hinweisen, dass es unter den Erzeugnissen anderer deutscher Malzkaffee¬ 
fabriken auch gute und empfehlenswerte Sorten giebt. Diese alle, oder 
auch nur eine grössere Zahl von ihnen anzuführen, ist leider schon darum 
nicht möglich, weil der Malz- oder Getreidekaffee aus ungemälzter Gerste 
vielfach lose, in Säcken in den Handel kommt und seine Herkunft daher 
nicht ohne Weiteres ersichtlich ist. 

Nun wäre ja für diejenigen, denen der Kaffeegenuss unzuträglich ist, 
folgerichtig zu empfehlen, ganz auf den Kaffeegeschmack zu verzichten und 
sich dem reinen Malzkaffeegenuss zuzuwenden, es hätte also, wie Prof. 
Hüppe sich ausdrückt, eine Art Umgewöhnung des Geschmackes statt¬ 
zufinden. — Thatsächlich genügt das empyreumatische Oel und das Caramel 
neben dem Röstbitter, um das Gefühl von Nüchternheit im Magen und der 
Schlaffheit zu verscheuchen. 

Vor mir liegt eine kleine Broschüre von Frau Oberamtmann M. Ludwigs, 
Berlin, als Vorwort zu einem grösseren Werke von Fräulein Hannemann, 
Vorsteherin der Kochschule des Lettevereins in Berlin, und der Vorsteherin 
der Koch- und Haushaltungsschule des Pestalozzi-Fröbelhauses II in Berlin, 
Frau Commerzienrath Hedwig Heyl, in der sich die erstgenannte Dame 
über diese Frage der Umgewöhnung vom Standpunkte des Geschmackes 
näher ausspricht. In Fragen der Zunge, namentlich, wenn es sich um 
Kaffee handelt, dürfen wir wohl das Urtheil der Damen als ganz besonders 
sachverständig anerkennen. Daher wollen wir hören, wie diese Damen 
hierüber denken und schreiben. 

Frau M. Ludwigs sagt, nachdem sie die schädlichen Wirkungen des 
dauernden Kaffeegenusses und die Zweckmässigkeit des Malzkaffees als Er- 
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satz des Bohnenkaffees gewürdigt, Folgendes: „Bekanntlich steht man auch 
in gebildeten Kreisen allen Genussmittelneuerungen vorerst vom Stand¬ 
punkte des „guten Geschmacks“ gegenüber. Es ist nicht zu viel gesagt, 
dass Genussmittel, die vorwiegend einen guten Geschmack und einen geringen 
Nährwerth haben, schneller in Aufnahme gekommen sind als umgekehrt 
diejenigen Neuheiten, die sich vielleicht durch ausserordentlich hohen Nähr¬ 
werth auszeichnen und das Hinderniss eines unangenehmen Geschmacks 
aufweisen. In dieser Hinsicht haben die Fleischextracte die interessantesten 
Erfahrungen ermöglicht, die zum Theil, die besten Marken eingeschlossen, 
in erster Linie ihres guten Geschmacks halber durchgedrungen sind. Es 
ist daher von Wichtigkeit, dieselbe Frage dem Kathreinerkafiee gegenüber 
zu beleuchten. Zunächst muss darauf hingewiesen werden, dass jeder Kaffee¬ 
geschmack für die menschliche Zunge, die ihn überhaupt noch nicht kennen 
gelernt hat, anfänglich nicht etwas Angenehmes hat. Der Erfahrungen, die 
nach dieser Richtung mit Kindern gemacht worden sind, denen Kaffee zum 
ersten Male gereicht wurde, sind zu viel, um darüber einen Zweifel zu lassen, 
dass specifischer Kaffeegeschmack für die Zungennerven etwas merkwürdig 
Neues, Eigenartiges hat, was eine allmähliche Angewöhnung an den Kaffee¬ 
geschmack bedingt. Des Ferneren liegen klinische Erfahrungen vor, dass 
Schwerkranke, die vor ihrer Krankheit leidenschaftliche Kaffeetrinker waren, 
während ihrer Genesung, besonders nach langen Fieberzuständen, sich bo zu 
sagen auf den Kaffeegeschmack nicht mehr besinnen konnten und daher den 
Kaffee anfänglich mit Widerwillen getrunken haben, um sich erst allmählich 
wieder an denselben zu gewöhnen. Hierin liegt das charakteristische Moment, 
das für die Beurtheilung eines Kaffees vom Geschmacksstandpunkt aus allein 
ausschlaggebend ist. Im Laufe der Jahre vollzieht sich von Jugend an die 
Angewöhnung an den specifischen Kaffeegeschmack so langsam, dass das 
Individuum, welches seiner Constitution nach sich bei dauerndem Milch¬ 
genuss wohler fühlt als bei analogem Kaffeeconsum, dennoch die unter¬ 
schiedliche Wirkung zwischen Tropenkaffee und Kathreiner’s Malzkaffee 
zwar vom Geschmacksstandpunkte aus, aber nicht mehr auf das Nerven¬ 
system deutlich unterscheiden kann. Es leuchtet ohne Weiteres ein, dass 
die jahrelange Gewöhnung an den Tropenkaffee theoretisch eine ebenso 
lange Angewöhnung an einen anderen Geschmack, wie ihn der Kathreiner- 
Malzkaffee bietet, voraussetzt. Glücklicher Weise kann und braucht bei 
dem sofort angenehmen und so zu sagen sympathischen Geschmack des 
Kathreiner-Malzkaffees von einer solchen Angewöhnung überhaupt keine Rede 
zu sein. Dagegen ist ein vorschnelles Urtheil, da bekanntlich „die Ge- 
schmäcker tt so unendlich verschieden sind, nicht bloss ungerecht, sondern 
auch völlig ungerechtfertigt, wenn man, jahrelang an den Tropenkaffee ge¬ 
wöhnt und von demselben beherrscht, sofort eine Geschmacksüberein- 
stimmung mit dem Kathreiner-Malzkaffee verlangen würde, obgleich diese 
sich in den meisten Fällen schon innerhalb acht Tagen einstellt.“ 

Diesen Uebergang erleichtert allerdings nach meiner Erfahrung ein 
anfänglicher Zusatz von etwa */$ Bohnenkaffee ungemein. 

Vielleicht gelingt es noch breiteren Kreisen der einheimischen Nahrungs¬ 
mittelindustrie, die Malzkaffeegewinnung auch in Bezug auf den Wohl¬ 
geschmack ebenso weit oder noch weiter auszubauen, wie dies bis jetzt 
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den Kathreiner-Malzkaffeefabriken gelungen ist, damit sich dieses gesunde, 
einheimische Erzeugnis dem .ausländischen Bohnenkaffee in ehrlichem Wett¬ 
bewerb immer erfolgreicher entgegenstellen kann. 

Der Umstand, der der allgemeineren Verbreitung der Kaffee-Ersatz¬ 
mittel überhaupt am meisten im Wege steht, ist die mit dem Worte Surrogat 
nahe verbundene, stille Annahme, als ob so etwas wie eine Unterschiebung 
vorliege, um mich nicht mit J. König gleich des harten Wortes Fälschung 
zu bedienen. — Daher übernimmt ein jeder, der die möglichste Einschränkung 
des Kaffeegenusses und an Stelle desselben den Genuss von Ersatzmitteln 
empfiehlt, eine gewisse Verantwortlichkeit für die Güte und Reinheit dieser 
letzteren. — Selbstverständlich kann ich nur für völlig über jeden Zweifel 
erhabene Ersatzkaffees diese Verantwortlichkeit übernehmen, während es 
Sache der Fabrikbetriebe ist, über ihre Production selbst zu wachen und 
dafür zu sorgen, dass nur zweifellos reine und redliche Erzeugnisse auf 
dem Markte erscheinen. 

Schon das Beimischen von Surrogaten, wie Cichorie, Feigenkaffee oder 
dergleichen zum Kaffee bei der Bereitung des Aufgusses wird als eine Art 
Fälschung betrachtet und das mit Recht, wenn es heimlich, d. h. ohne Er¬ 
klärung oder offenes Geschäftsgebahren geschieht. Fälschungen grober Art, 
wie Beimischungen von Torf, Sand, Sägespänen, Kaffeesatz u. a. zu Kaffee¬ 
surrogaten oder zu gemahlenem, gebranntem Kaffee waren früher keine 
Seltenheit und kommen wohl gegenwärtig nur noch ausnahmsweise, als ab¬ 
sichtlicher und strafbarer Betrug, vor. Einmal hat das Nahrungsmittel- 
gesetz vom 9. Mai 1879 reinigend, andererseits aber der eigene redliche 
Sinn der Grossfabrikanten vorbildlich auf die Kleinbetriebe eingewirkt und 
Alles dazu beigetragen, was diese Industrie heben und fördern konnte. Dazu 
kommt noch das Gesetz über den unlauteren Wettbewerb, das die Con- 
currenz in den Stand setzt, sich gegenseitig zu überwachen und unredliche 
Kunstgriffe fernzuhalten. 

Dass das Volk hierfür ein gewisses Verständnis besitzt und den Kaffee- 
Ersatzmitteln ein zunehmendes Vertrauen entgegenbringt, geht aus der 
Höhe des Verbrauches derselben hervor, den Fachleute auf vier Millionen 
Centner im Jahre schätzen. Wir können somit der Nahrungsmittelindustrie 
auch dieses Zweiges das ehrenvolle Zeugniss nicht versagen, dass sie fleissig 
und redlich mitarbeitet auf dem grossen Gebiete deutscher Gewerbethätig- 
keit, und dass ihre Erzeugnisse auf dem nationalen Markte wie auch unter 
dem Gesichtswinkel der Volkshygiene und der Volkswirtschaft eine be¬ 
achtenswerte und Achtung verdienende Stellung erworben hat. 

Nichtsdestoweniger kann ich nicht umhin, gerade in der Absicht, den 
unleugbar seiner Vollendung überall auf dem Gebiete der Kaffee-Ersatz¬ 
mittelerzeugung entgegenstrebenden Läuterungsvorgang zu fördern, einige 
Ausführungen zu machen. 

Ich habe eine Anzahl von Ausstellungen besucht, bei denen ich, zum 
Theil als Preisrichter, meine Aufmerksamkeit den verschiedenen, auf Massen¬ 
verbrauch berechneten Kaffee-„Präparaten“ und „-Surrogaten“ eingehend zu¬ 
wandte, und bin dabei immer wieder zu folgenden Schlüssen gekommen: 

1. Soweit es sich irgend mit der Natur des Grundstoffes vereinbaren 
lässt, aus dem ein Kaffee-Ersatzmittel hergestellt wird, sollte die natürliche 
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Form des Grundstoffes erhalten bleiben. Ich glaube, dass z. B. die Firma 
Kathreiner, die zuerst mit ihrem ganzen gerösteten Gerstenmalz auftrat, 
nicht zum wenigsten dieser äusseren Form die schnelle Verbreitung ihres 
Erzeugnisses zu verdanken hat, da jeder Käufer auf den ersten Blick sieht, 
dass er wirklich reine Gerstenkörner vor sich hat, und dass der Inhalt des 
Packetes mit der Aufschrift Kathreiner’s, Kaiser’s oder sonst wessen Malz¬ 
kaffee thatsächlich übereinstimmt. 

2. Zerkleinerte Erzeugnisse, die der Käufer auf ihre Zusammensetzung 
nicht prüfen kann, sollten auf der Packung eine Bezeichnung der Zusammen¬ 
setzung des Inhaltes tragen, aus der jeder Käufer mit Leichtigkeit die Art 
desselben erkennen kann. Ich meine, man soll das Bing beim wirklichen 
Namen nennen. Je offener die Erklärung, desto lieber wird der Verbraucher 
das Erzeuguiss kaufen, um so überzeugter und vertrauensvoller wird er es 
gemessen. — Der Käufer glaubt nie, dass er mehr bekommt, als er be¬ 
zahlt, sei es an Gewicht oder an Güte der Waare. Sein Misstrauen 
wird aber noch grösser, wenn diese sich seiner Beurtheilnng durch das 
Aussehen oder durch eine verschleiernde Bezeichnung entzieht. — Um 
diesem Misstrauen zu begegnen, lenkt der kundige Kaufmann den Gedanken¬ 
gang des Käufers in eine andere Bahn, er giebt dem Erzeugniss irgend 
einen hochtrabenden oder dem Verständnis des schlichten Mannes ganz 
unzugänglichen Namen, der diesem durch seine geheimnisvolle Unverständ¬ 
lichkeit imponirt, ähnlich wie ein Geheimmitte]. Dazu kommt die auf die 
Gewinnung von Vertrauen berechnete Warnung vor Nachahmungen und 
Täuschungen. — Kaufleute, denen ich dies gesprächsweise vorhielt, ant¬ 
worteten mir, das Publicum wolle dies nun einmal so haben; der Erfolg 
spreche dafür. — Ich kann mich dieser Folgerung nicht anschliessen. Das 
Publicum bedarf vielleicht in dieser Richtung auch einer Art Erziehung, die 
aber nur darin bestehen kann, dass man ihm die Ueberzeugung beibringt, 
dass in dem Packete wirklich dasjenige enthalten ist, was die Aufschrift 
sagt. Da ist z. B. die alte ehrliche Gichorie, so viel geschmäht und doch 
so viel begehrt, sie hat sich seit mehr als einem Jahrhundert gehalten, sich 
ein gutes Hausrecht ersessen. Wenn ich sie auch nicht zu meinem Leib¬ 
getränk machen möchte, so bin ich doch weit entfernt, ihr zu nahe zu treten, 
da auch sie einen bedeutenden Erwerbszweig auf dem Gebiete der vater¬ 
ländischen landwirtschaftlichen Production darstellt und, ohne im Allge¬ 
meinen schädlich zu sein, das Brot von Tausenden einbringt. Zu Versuchs¬ 
und Kostzwecken habe ich in verschiedenen Geschäften einige Packete 
„bester, echter Cichorie“ kaufen lassen, erhielt jedoch unter der Versiche¬ 
rung, dass die Packete nur reine, beste Cichorie enthalten, kein einziges 
Packet mit der Aufschrift, dass der Inhalt Cichorie sei, sondern z. B. eine 
Sorte der bekannten, bedeutenden Firma Joh. Gottlieb Hauswaldt in Magde¬ 
burg, mit der Aufschrift: „Kaiser-Otto-Kaffee, bestes Kaffeesurrogat“, eine 
andere mit der Bezeichnung: „Aecht Heinrich Franck Söhne, Ludwigsburg“. 
Letzterer ist ein Reclamezettel beigegeben, der die guten Eigenschaften des 
Erzeugnisses im Vergleich zu anderen hervorhebt und namentlich betont, 
dass dieses aus ganz reinem Material hergestellt sei, aber verschweigt, dass 
dieses Material eben reine Cichorie ist. Warum erhält nicht der Käufer, 
der doch Cichorie verlangt, durch die Aufschrift die Versicherung, dass die 
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Packete wirklich, seinem Wunsche entsprechend, reine Cichorie enthalten? 
Durch eine solche offene Erklärung kann doch das Ansehen der Waare und 
das Vertrauen zu der Reinheit und den sonst gewünschten und angepriesenen 
Eigenschaften derselben nur gewinnen. Andererseits wird durch eine solche 
Erklärung sowohl gegenteiligen Unterstellungen, wie auch dem unlauteren 
Wettbewerb solcher Erzeugnisse, die falsche Beimischungen oder dergl. ent¬ 
halten, am wirksamsten begegnet. 

Daher kann den Verbrauchern nur gerathen werden, lediglich solche 
Kaffee-Ersatzmittel zu kaufen, die entweder durch ihre äussere Form und 
Gestalt der Aufschrift auf den Packeten entsprechen — wobei ich selbst¬ 
verständlich annehme, dass z. B. gebrannte Gerste nicht als gebranntes 
Malz („Malzkaffee tt ) bezeichnet werden darf, oder, bei zerkleinerten Präpa¬ 
raten, sich zu versichern, dass die Aufschrift auch den Inhalt der Packung 
mit dem wahren Namen erklärt. 

Eine gesetzliche Regelung des Verkehrs mit Kaffee-Ersatz- oder -Zusatz¬ 
mitteln würde in diesem Industriezweige eine wohlthätige Läuterung und 
Sichtung und damit zugleich ein wachsendes Vertrauen zu dieser in Bezug 
auf Volkshygiene und Volkswirthschaft so sehr wichtigen Production sowie 
hierdurch auch eine Vermehrung des Verbrauches zur Folge haben. Die 
mehr und mehr durchbrechende Erkenntniss der Nützlichkeit einer solchen 
Vermehrung des Verbrauches der Kaffee-Ersatzmittel, besonders und an erster 
Stelle des Malzkaffees unter Einschränkung des Kaffeeverbrauches, würde 
sowohl der Volksgesundheit wie auch der heimischen Land wirthschaft und 
Industrie förderlich sein und endlich — eine ganze Anzahl von Millionen 
Mark dem Inlande erhalten. 

Ein der gewaltig angewachsenen Einfuhr entsprechend erhöhter Kaffee¬ 
zoll würde gerade die minderwerthigen billigen Kaffeesorten fernhalten 
und somit von hervorragend der Volksgesundheit zu Gute kommender Wir¬ 
kung sein. 

Zum Schlüsse dieser Abhandlung kann ich nicht umhin, noch einiges 
über die Süssmittel des Kaffees auszuführen. In den Abschnitten über 
die Chemie und die physiologische Wirkung des Kaffees ist dargelegt worden, 
dass der Aufguss oder Absud von Kaffee oder Malzkaffee lediglich ein Ge¬ 
nussmittel ohne in Betracht kommenden Nährwerth ist. Soll daher ein 
solcher Aufguss oder Absud nährend, d. h. ein Bestandtheil der Tageskost 
sein, wie er es bei einem grossen Theil unserer Arbeiterbevölkerung that- 
sächlich ist, so muss man ihm Nährwerthe, die zugleich den Geschmack 
verbessern, zusetzen. Hierzu bedienen wir uns der Milch und des Zuckers. 
Ueber den Nährwerth der Milch und die sich hieraus ergebende Nützlichkeit 
des Zusatzes derselben zum Kaffee ist sich alle Welt einig. Dahingegen 
wird die Nützlichkeit des Zusatzes von Zucker immer noch nicht genügend 
gewürdigt und erkannt. 

Je wichtiger jedoch der Zucker als Nahrungsmittel erscheint, je ver¬ 
ständiger es somit ist, ihn in reichlicher Menge dem Kaffee oder Malz¬ 
kaffee etc. besonders des Morgens zuzusetzen, um so unnützer und unver¬ 
ständiger muss es erscheinen, dem Morgengetränk Süssmittel zuzusetzen, 
die gar keinen Nährwerth besitzen. Hierher gehört Saccharin, Zuckerin 
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und wie diese künstlichen Süssstoffe alle heissen. Der Verbrauch dieser 
künstlichen Süssstoffe bei den ärmeren Volksklassen nimmt in erstaunlicher 
Weise zu. Ich habe dasselbe bei kleinen Krämern, selbst auf Dörfern gefunden. 

Das Saccharin bildet ein weisses, amorphes Pulver mit schwachem 
Bittermandelgeruch und von ausserordentlich süssem Geschmack, der dem¬ 
jenigen der Salicylsäure oder des salicylsauren Natrons sehr ähnlich ist 
Es ist in heissem Wasser sehr leicht, in kaltem schwer löslich, die Lösung 
reagirt sauer. Der süsse Geschmack ist bei einer Verdünnung von 1:70 000 
noch deutlich wahrnehmbar, von Zucker nur bis 1:250. — Zunächst wurde 
das Saccharin den Diabetikern als Ersatzmittel für den ihnen verbotenen 
Zucker empfohlen und vielfach angewendet. In der neueren Zeit gehen 
aber Aerzte und Patienten von dem Mittel mehr und mehr ab, diese wegen des 
widerlich süssen Geschmackes, jene wegen der nachtheiligen Wirkung 
des Saccharins auf die Verdauung und den Appetit bei längerem Gebrauch. 

Nun sieht man an den Läden der Drogisten und Kaufleute, an An* 
schlagsäulen und Reclamegiebeln vielfach Placate angebracht, die den Haus¬ 
frauen an Stelle des Zuckers das Saccharin empfehlen. Man bedient sich 
des schlauen Kniffes, sich an die Sparsamkeit der Hausfrauen zu wenden, 
die viel Geld sparen können, wenn sie statt Zucker das ungleich süssere 
und daher bei gleichem Süssigkeitserfolge viel billigere Saccharin anwenden. 

Aber dass die Mutter an ihrem Kinde unbewusst Betrug verübt, wenn 
sie ihm den Kaffee mit einem absolut für die Ernährung werthlosen, für 
die Verdauung aber mindestens nicht förderlichen, chemischen Kunstproduct 
den an sich schon keinen Nährwerth enthaltenden Kaffee süsst, davon sagen 
die vorsichtigen Reclamen nichts! 

Ebenso werthlos für die Ernährung, wie das Saccharin, sind die anderen 
sogenannten Theerzucker: Zuckerin, Zuckerose, Krystallose, Sul- 
finid, Sycose, Süssstoff Höchst, Monnet 1 und Monnet 2. — Ebenso 
die auf Grund von Paraphenetolcarbamid, Harnsüss, hergestellten so¬ 
genannten Harnzucker: Dulcin (Dulcin Riedel) u. a. 

Die Zeiten, wo der Zucker um des hohen Preises willen nur den wohl¬ 
habenden Klassen zugänglich war und für die weniger bemittelten als ein 
Luxusgenuss galt, liegen längst hinter uns. Durch den billigen Preis ist 
der Zucker erst das geworden, was er längst sein sollte und was er zu sein 
verdient, zu einem für die Ernährung hochwerthigen, durch den billigen 
Preis leicht erreichbaren Volksnahrungsmittel. 

Der Verbrauch an Zucker auf den Kopf der Bevölkerung beträgt nach 
dem Statistischen Jahrbuch für das Deutsche Reich 1898 in Deutschland 
11‘8 kg, wobei seit 1888/89 eine ständige Steigerung zu verzeichnen ist. 
Diese Verbrauchsziffer ist noch weiter sehr steigerungsfahig, und die für 
Zucker gemachten Ausgaben sind gut angelegtes Capital, denn sie lohnen 
sich reichlich, und dieses Capital trägt seine Zinsen in Gestalt des Wachsens 
und Gedeihens der Kinder und erhöhter Arbeite- und Leistungsfähigkeit 
der Erwachsenen. 
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Arbeiten aus dem kaiserlichen Gesundheitsamte, XVII. Bd. 
Berlin, Springer, 1900. 572 Seiten mit 3 Tafeln und im Text ge¬ 

druckten Abbildungen. 

Ueber die Pest in Opqrto von Reg.-Rath Prof. Dr. Kossel, 
Mitglied des kaiserlichen Gesundheitsamtes und Prof. Dr. P. Frosch, Vor¬ 
steher der wissenschaftlichen Abtheilung am königl. Institut für Infections- 
krankheiten. Angesichts der Folgen, welche das Entstehen eines europäischen 
Pestherdes für Deutschland haben konnte, wurden die Verff. von der Reichs¬ 
regierung beauftragt, sich über die in Oporto ausgebrochene Krankheit zu 
informiren. Die gesundheitlichen Verhältnisse der Stadt Oporto sind nicht 
gerade die besten, fast die gesammten peripheren Stadttheile sind eng und 
winklig gebaut, die Canalisation äusserst mangelhaft. Der Beginn der Pest 
in der Stadt war nicht mit Sicherheit zu bestimmen, die ersten Fälle sind 
offenbar bereits im Anfang Juli 1899 vorgekommen. Der erste Versuch, 
bacteriologisch im Anschluss an die Obduction zur Diagnose zu gelangen, 
wurde einen Monat nach dem Auftreten der Krankheit gemacht, derselbe 
führte aber noch zu keinem Resultate. Erst am 8. August wurde die 
Diagnose amtlich gemeldet. Bezüglich der Frage der Einschleppung der 
Pest hat eine directe Beziehung zu einem bestimmten, wenn auch nur durch 
seine Ladung inficirten Schiffe nicht ermittelt werden können. Trotzdem 
muss an der Einschleppung durch den Schiffsverkehr festgehalten werden, 
wenn sich auch der Weg im Einzelnen nicht festlegen liess. Da die Pest 
zuerst unter Hafenarbeitern und in Häusern nahe dem Hafen aufgetreten 
ist, und sich eine Beziehung zwischen einem etwaigen inficirten Schiffe und 
den ersten Erkrankten nicht nachweisen liess, so wird eine Rattenpest im 
Hafengebiet voraufgegangen sein; in der That sind Pestbacillen in einer 
todten Ratte gefunden worden. Wenn also die Schiffe selbst und die 
Mannschaften nicht direct in Frage kommen, so wird die Einschleppung 
mit der Ladung oder mit inficirten übernommenen Ratten, vielleicht auch 
auf beide Arten erfolgt sein. Aus der Zusammenstellung der Fälle er- 
giebt sich, dass im Verhältniss zu der Zahl derselben nur wenige bac- 
teriologische Untersuchungen gemacht sind. Was die Diagnose betrifft, so 
haben die Erfahrungen in Oporto bestätigt, dass das Krankheitsbild der 
Pest ein charakteristisches sein kann, aber nicht zu sein braucht. In einem 
Orte, wo die Pest herrscht, wird man über das Wesen der Bubonenentwicke¬ 
lung mit dem Fieber, der rauschartigen Benommenheit der Kranken, nicht 
im Zweifel sein. Anders wird die Lage, wenn in einem nicht inficirten 
Orte leichte Formen der Pest, wie in Oporto, in grosser Zahl auftauchen, 
bei denen die Krankheitssymptome von keiner auffallenden Drüsenschwellung 
begleitet sind, oder wenn bei den ersten Pestfällen vorwiegend pneumonische 
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Erscheinungen überwiegen. Die Mortalität war wesentlich günstiger als in 
Indien, ungefähr 40 Proc. Für die Ausbreitung der Krankheit in der Stadt 
müssen die Ratten eine grosse Rolle gespielt haben. Dies lässt sich daran 
erkennen, dass eine Häufung der Fälle an den grossen Magazinen statt¬ 
fand. Die Erfahrungen haben gezeigt, dass einer Vertilgung der Ratten 
die grössten Schwierigkeiten im Wege stehen, desshalb sollte man gegen die¬ 
selben Vorgehen, bevor die Pest Eingang in eine Stadt gefunden hat. Die 
von der Behörde ergriffene Maassregel der Absperrung der Stadt durch 
einen Militärcordon hat sich wieder als völlig unzweckmässig und unge¬ 
nügend erwiesen. Auch die übrigen Maassnahmen (Desinfection der Woh¬ 
nungen, Revision der ungünstigen Stadtviertel etc.) Hessen viel zu wünschen 
übrig. Ein Urtheil über den Werth der Serumbehandlung war bei der ge¬ 
ringen Anzahl von Fällen nicht möglich. 

Ueber die Widerstandsfähigkeit der mit dem Lungenauswurf 
herausbeförderten Tuberkelbacillen in Abwässern, im Fluss¬ 
wasser und im cultivirten Boden von Dr. P. Musehold, Oberstabs¬ 
arzt und Regimentsarzt des Inf.-Reg. Nr. 138, früher command. z. kaiserl. 
Gesundheitsamte. Trotzdem die Widerstandsfähigkeit der Tuberkelbacillen 
im Sputum längst bekannt ist und der Auswurf der Tuberculösen als 
Hauptverbreiter der Keime angesehen wurde, besteht den auf dem Berliner 
Congress zum Ausdruck gebrachten Meinungen zu Folge noch vielfach die 
Anschauung, dass das Unschädlichmachen des Auswurfes mit dem Ab¬ 
fangen in feuchten Medien und mit der Abführung in die Abwässercanäle 
zur Genüge erreicht sei. Man nimmt dabei an, dass auf diesem Wege so 
mannigfache Schädlichkeiten auf die mit den Sputis abgeführten Tuberkel¬ 
bacillen einwirken, dass ein baldiges Schwinden der Virulenz der Bacillen 
erwartet werden kann. Verf. untersuchte nun experimentell, ob an einer 
solchen Anschauung über die Unschädlichkeit des im undesinflcirten Zu¬ 
stande den Abwässern etc. überlassenen Sputums festgehalten werden kann. 
Zu dem Zwecke wurden in die verschiedensten Abwässer, Ganaljauche etc. 
bestimmte Mengen tuberculösen Auswurfes gebracht, hierin den verschie¬ 
densten Einflüssen, Licht, Sauerstoff, Fäulniss, Kälte etc. ausgesetzt und 
nun mittelst des Thierversuches die Lebensfähigkeit der Tuberkelbacillen in 
den betreffenden Medien geprüft. Auf die Ergebnisse kann hier im Einzelnen 
nicht eingegangen werden. Aus ihnen folgt das für die Volkshygiene wich¬ 
tige Resultat, dass die mit dem Auswurf herausbeförderten Tuberkelbacillen 
in natürlichen Abwässern und im Boden trotz der Summe von SchädHch- 
lichkeiten — Frost, Schnee, Regen, Sonnenschein, Fäulniss und Concurrenz 
einer reichen Bacterienflora — eine Anzahl von Monaten hindurch ihre 
krankmachende Fähigkeit bewahren können. Daraus folgt, dass die Sputa 
desinflcirt werden müssen, bevor sie mit den Abwässern des Haushaltes 
vermischt werden. 

Die Bacterien der sogenannten sterilisirtän Milch des 
Handels, ihre biologischen Eigenschaften und ihre Beziehungen 
zu den Magen-Darmerkrankungen der Säuglinge mit besonderer 
Berücksichtigung der giftigen peptonisirenden Bacterien 
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Flügge’s von Dr. A. Weber, königl. Württemberg. Oberarzt, commandirt 
zum kaiserlichen Gesundheitsamte. Nachdem von Flügge gezeigt war, 
dass die sterilisirte Milch des Handels in den meisten Fällen nicht keimfrei 
ist, und dass unter den die Sterilisation überlebenden Bacterien solche mit 
giftigen Eigenschaften sich befinden, hat die Frage nach den Beziehungen 
zwischen diesen Bacterien und den Darmerkrankungen der Säuglinge ein 
erneutes Interesse gewonnen. Verf. hatte es sich daher zur Aufgabe ge¬ 
macht, die sogenannte sterilisirte Milch des Handels in Bezug auf ihren 
Keimgehalt, auf die Lebenseigenschaften der durch die Sterilisation nicht 
abgetödteten Bacterien und auf das Vorkommen der Flügge’schen Bac¬ 
terien zu prüfen. Die Untersuchungen erstrecken sich auf 150 Flaschen 
sterilisirter Milch aus acht verschiedenen Milchwirtschaften. Dieselben 
ergaben, dass aus keiner der Milcbwirthschaften die Milch in allen Proben 
keimfrei war. Im Sommer nahm die Zahl der keimhaltigen Flaschen zu, 
aus dem Aussehen und dem Geschmack der Milch konnte man schon einen 
Schluss auf den Grad der Sterilisation ziehen. Von Bacterien wurden zwei¬ 
mal eine anaerobe Art, drei thermophile und achtzehn anaerobe Arten ge¬ 
funden. Die biologischen Eigenschaften derselben werden beschrieben. 
Unter den Bacterien befanden sieb zwei, die Thiere intraperitoneal 
durch Giftwirkung in gleicher Weise wie die Flügge’schen Bacterien 
tödteten. Nach der Ansicht des Verf. werden diese Bacterien im Säuglings¬ 
darm weniger durch ihre Giftigkeit gefährlich, als vielmehr durch ihre 
Fähigkeit, das Gasein der Milch in Fäuluiss zu versetzen. Diese sogenannten 
giftigen peptonisirenden Bacterien Flügge’s scheinen aber zum Glück nicht 
sehr häufig in der sterilisirten Milch zu sein. 

Experimenteller Nachweis der Dauer des Impfschutzes 
gegenüber Kuh- und Menschenpocken von Dr. G. Martius, königl. 
bayer. Oberarzt, commandirt zum kaiserlichen Gesundheitsamte. Nach der 
Methode von Beclöre und seiner Mitarbeiter hat Verf. Versuche angestellt 
über die Frage der Dauer des Pockenimpfschutzes und über das Vorhanden¬ 
sein von Schutzstoffen im Blut von geimpften Menschen und Pockenrecon- 
valescenten. Das Verfahren erstrebt den Nachweis, dass im Schutzpocken¬ 
immunserum Körper sich finden, welche auch im Reagenzglase derartig auf 
Kuhpockenlymphe einwirken, dass deren Fähigkeit, Pusteln zu erzeugen, 
zerstört wird. An der Hand von Impfversuchen an Kälbern ergab sich, 
dass in der That die Angabe von Sternberg-Beclere, dass im Serum von 
Menschen und Thieren, die zwölf Tage vorher geimpft sind, Stoffe auftreten, 
welche gut wirkende Lymphe ihres Vermögens, Pusteln zu bilden, berauben, 
zutrifft. Das Serum eines gründlich durchgeimpften Menschen besass einen 
hoben Gehalt an solchen Schutzstoffen und 14 Tage nach Ausbruch einer 
echten Variola erwies sich das Serum ebenfalls sehr reich an solchen Schutz¬ 
körpern. 

Zur Frage von der Heilkraft des Lichtes von Dr. Bö der, 
königl.. sächs. Stabsarzt. Bei den vielfach widersprechenden Angaben über 
die Bedeutung des Lichtes für den Verlauf der Infectionskrankheiten wurde 
vom Verf. die Frage von der bactericiden Wirkung des Lichtes im Thier- 
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körper einer erneuten experimentellen Prüfung unterzogen. Dabei hat sich 
ergeben, dass von einer Abtödtung der Bacterien im Innern des Thierkörpers 
durch Lichstrahlen, im Besonderen durch Strahlen des elektrischen Lichtes 
keine Rede sein kann. Höchstens ist bei bacteriellen Hautaffectionen ein 
günstiger Einfluss des Lichtes zu erkennen. Derselbe beruht jedoch zum 
grössten Theile auf der durch die Belichtung, bewirkten Anregung der 
Zellenthätigkeit und Erhöhung des Stoffwechsels. 

Leber die Pest in Oporto von Dr. Vagedes, königl. preuss. Stabs¬ 
arzt im Inf.-Reg. Nr. 128. Verf. hatte Gelegenheit, die Epidemie in ihrem 
Endstadium zu beobachten. Er untersuchte zunächst, ob und wie lange 
sich in den Absonderungen Pestkranker und Reconvalescenten die speci- 
fischen Bacterien nachweisen lassen. Diese Untersuchungen bestätigen die 
von Gotscblich in Alexandrien gemachten Erfahrungen vollkommen, dass 
sich die Pestbacillen recht lange, bis zu Monaten, in den Secreten der 
Menschen halten können und an die Umgebung abgegeben werden. Die 
Prüfung der agglutinirenden Einwirkung des Blutserums von Menschen, 
welche die Pest überstanden hatten, ergab, dass sich diese Reaction zur 
Diagnosestellung praktisch wenig verwerthen lässt. Die Pestbubonen hatten 
in der überwiegenden Mehrzahl der Fälle ihren Sitz in der Leistenbeuge 
und Schenkelgrube. Zum Schlüsse werden die von der portugiesischen 
Regierung ergriffenen Maassregeln der Reihe nach durchgesprochen. 

Eine Methode zur vergleichsweisen Bestimmung der 
Lichtfärbungen von Kohlenwasserstoffflammen und elektrischen 
Glühlampen von Dr. R. Heise, techn. Hülfsarbeiter im kaiserlichen Ge¬ 
sundheitsamte. Die grosse Verschiedenheit der modernen Beleuchtungs¬ 
arten machte es erforderlich für die Beurtheilung von Lichtquellen, dass 
neben der Lichtstärke auch noch die Färbung des künstlichen Lichtes ver¬ 
glichen werden konnte. Verf. hat ein derartiges Verfahren ausgearbeitet, 
das eine genaue Beurtheilung der Färbung ermöglicht. Die Beschreibung 
des Apparates und Berechnung ist im Original nachzusehen. 

Sammlung von Gutachten über Flussverunreinigung (Fort¬ 
setzung). XI. Gutachten über die Verunreinigung der Haase 
durch die Piesberger Grubenwässer und deren Folgen. Ueber die 
dortigen geologischen Verhältnisse berichtet Prof. Dr. Beyschlag. Die 
durch die Grubenwässer hervorgerufenen Schäden wurden bedingt durch 
die riesigen Wassermassen, die zu Tage gefördert werden mussten und durch 
den hohen Salzgehalt dieser Wässer. Diese müssen aus geologischen Gründen 
aus einem weiten Umkreise heranfliessen und ihren Salzgehalt aus tiefen 
Lagen der Zechsteinformation entnehmen. Die Einwirkung derartiger 
Grubenwässer auf das Fluss- und Brunnenwasser wurde von Geh. Reg.-Rath 
Dr. Ohlmüller untersucht. Die Hauptklagen über die Einleitung der koch¬ 
salzhaltigen Grubenwässer in die Haase bezogen sich auf eine Schädigung 
der Ertragsfahigkeit der Wiesen im Haasethale, ferner auf eine Schädigung 
der Fischzucht, Verunreinigung der Brunnen etc. In der landwirtschaft¬ 
lichen Beurtheilung der Versalzung der Wiesen wird durch Geh. Reg.-Rath 
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Prof. Dr. Orth dargethan, dass die Klagen eine gewisse Berechtigung hatten. 
Die Schäden werden im Einzelnen besprochen und auf das richtige Maass 
zurückgeführt. 

lieber die Veränderungen des Fettes beim Reifen der Käse 
von Dr. Karl Windisch, techn. Hülfsarbeiter am kaiserlichen Gesund¬ 
heitsamte, Privatdocent an der königl. Universität, jetzt Director der königl. 
oenochemischen Versuchsstation in Geisenheim. Die chemische Forschung 
muss mit der bacteriologischen in dieser Frage Hand in Hand gehen. Die 
Veränderungen, die das Fett beim Reifen der Käse erleidet, sind bisher 
wenig erforscht. Und doch sind diese Veränderungen für die Lebensmittel- 
controle und analytische Praxis von Bedeutung. Verf. hat sowohl über die 
qualitativen wie quantitativen Veränderungen des Fettes bei diesen Pro¬ 
cessen umfangreiche Untersuchungen angestellt, über deren chemische Einzel¬ 
heiten die Arbeit selbst zu lesen ist. 

Die im Zinkhüttenbetriebe beobachteten Gesundheits¬ 
schädigungen und die zu ihrer Verhütung erforderlichen Maass¬ 
nahmen von Reg.-Rath Dr. Wutzdorff. Das metallische Zink wird 
gegenwärtig hauptsächlich aus der Zinkblende und dem Galmei gewonnen. 
Die Zinkblende enthält ausser den Zinkbestandtheilen als gesundheitlich 
wichtige Beimengungen Blei- und Arsenverbindungen. Die einzelnen Ver¬ 
fahren zur Gewinnung des Zinks werden besprochen; dabei zeigen sich 
mannigfache Mängel, die zu Gesundheitsstörungen der Arbeiter, namentlich 
in Oberschlesien, Veranlassung gegeben haben. Diese Gesundheitsstörungen 
sind vielseitiger Art, schleichendes Siechthum, Augenentzündungen, Katarrhe 
der Luftwege, ferner alle die Erscheinungen, die auf die Wirkung von Blei 
hinweisen. Die Häufigkeit der Erkrankungen gebietet, dass zweckent¬ 
sprechende Maassnahmen getroffen werden. Dieselben werden an der Hand 
der einzelnen Betriebsabschnitte besprochen und erstreben, dass Staub, 
schädliche Gase (schweflige Säure, Arsenverbindungen) von den Arbeitern 
ferngehalten werden. Die Röstgase, deren Hauptbestandteil die schwef¬ 
lige Säure ist, dürfen ferner nicht ohne Weiteres in die freie Luft gelassen 
werden. Zum Schlüsse werden die vom Bundesrath für die Einrichtung 
und den Betrieb der Zinkhütten erlassenen Vorschriften angefügt. 

Ueber die Haemoglobinurie der Rinder in Finland von 
Reg.-Rath Prof. Dr. H. Kos sei, Mitglied des kaiserl. Gesundheitsamtes und 
Dr. Weber, Oberarzt im Gren.-Reg. Nr. 123, command. z. kaiserl. Gesund¬ 
beitsamte. Diese verheerende Krankheit des Rindviehes ist in den verschie¬ 
densten Ländern beobachtet. Die Parasiten, von Smith zuerst erkannt, 
finden sich in den rothen Blutkörperchen und werden durch Zecken von 
einem Thier auf das andere übertragen. Auch die Nachkommen inficirter 
Zecken können die Krankheit übertragen, die Seuche kann daher auch auf 
bisher verschonte Gegenden verschleppt werden, wenn die Zecken in reifem 
Zustande auf fremde Weiden gelangen. Das hervorragendste Symptom 
dieser mit dem Texasfieber übereinstimmenden Seuche ist die Haemoglobin¬ 
urie. Die gefundenen Parasiten im Blute zeigten dieselben Verhältnisse 
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wie diejenigen des Texasfiebers. Dagegen gehörten die Zecken einer anderen v 
Art an, als der bisher in Amerika als Ueberträger verantwortlich gemachten. 
Der experimentelle Nachweis der Uebertragung durch die Zecken konnte 
nicht geführt werden, gleichwohl glauben die VerfF. berechtigt zu sein, der 
Rinderzecke in Finland die gleiche Rolle für die Entstehung der fiaemo- 
globinurie zuzuschreiben wie der Zeckenart in Amerika. Der Schutz vor der 
Einschleppung der Krankheitskeime ist vorläufig noch die beste Maassregel. 

Bericht über die gesundheitlichen Verhältnisse der Provinz 
Shantung von Dr. Velde, königl. preuss. Stabsarzt, command. zur kaiser¬ 
lichen Gesandtschaft zu Peking. Verf. giebt eine kurze Schilderung der 
geographischen und klimatischen Verhältnisse in der Provinz und bespricht 
dann die Wohnungseinrichtungen und Lebensweise der Bewohner. Die 
hygienischen Verhältnisse sind äusserst ungünstig, daher erklärt sich das 
häufige Vorkommen der verheerendsten Krankheiten, unter denen der 
Typhus und die Tuberculose sehr verbreitet sind. 

Bericht über die Verbreitung der Lepra in China von 
Dr. Velde, königl. preuss. Stabsarzt, commandirt zur kaiserlichen Ge¬ 
sandtschaft zu Peking. Lepra kommt in allen Theilen Chinas vor, doch ist 
der Grad der Verbreitung ein sehr verschiedener. In den südlichen Pro¬ 
vinzen ist die Krankheit am häufigsten, in Shantung gehört sie zu den 
selteneren. Die Leprösen gehören in der Mehrzahl den allerärmsten Kreisen 
der Bevölkerung an. 

Mittheilungen aus den deutschen Schutzgebieten. Oberstabs¬ 
arzt Dr. Becker giebt den Sanitätsbericht über die Schutztruppe für Ost¬ 
afrika für das Jahr 1898/99 mit einer Besprechung der sanitären M&ass- 
regeln, der einzelnen Krankheitsgruppen und der vorgenommenen Impfungen. 

Für Westafrika bespricht Regierungsarzt Dr. A. Plehn Klima und 
Gesundheitsverhältnisse von Kamerun im Jahre 1897/98. 

In dem Bericht über die Verbreitung der Pocken und Lepra im Bezirk 
Misahöhe theilt Regierungsarzt Dr. Wendland seine Beobachtungen über 
eine Pockenepidemie mit und berichtet über die vorgenommenen Impfungen. 
Bezüglich der Lepra ergab sich, dass dieselbe fast an allen besuchten Orten 
heimisch war. 

Es folgt der Bericht des Regierungsarztes Dr. Girschner über Klima 
und GesundheitsVerhältnisse auf Ponape im letzten Vierteljahre des Jahres 
1899. Bei den Beamten waren die Gesundheitsverhältnisse günstig, bei 
den Eingeborenen nicht. 

In dem Bericht über die Verhältnisse auf den Marschallinseln für 
1898/99 von Regierungsarzt Dr. Bartels interessirt die Mittheilung, dass 
heftiger nur die Influenza aufgetreten war. Auch für das Jahr 1899/1900 
konnten daselbst die Gesundheitsverhältnisse wegen des stärkeren Auftretens 
der Influenza nicht als günstig bezeichnet werden. 

Ueber den Bor säuregeh alt des amerikanischen Trocken¬ 
pökel fleisch es von Dr. Polenske, techn. Hülfsarbeiter im kaiserlichen 
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Gesandheits&mte. Der Gehalt war zum Theil recht erheblich, die Borsäure 
wurde maassanalytisch und auch als Borfluorkalium bestimmt. 

Ueber das Verhalten von Borsäure, schwefliger Säure 
und künstlichen Farbstoffen in Dauerwurst von Dr. Ed. Po- 
lenske, techn. Hülfsarbeiter im kaiserlichen Gesundheitsamte. Alle die 
derWurst zugesetzten Stoffe konnten noch nach zwei Jahren auf chemischem 
Wege leicht gefunden werden. Dr. Römer (Giessen). 


Dienstanweisung für die Kreisärzte. Nebst einem Anhänge 
enthaltend Formulare und eine Auswahl von Gesetzen, Ver¬ 
ordnungen und Ministerialerlassen. Berlin, Richard Schoetz, 
1901. 279 Seiten. Preis 4 Mark. 

Auf 62 Seiten wird der gesammte Umfang der dienstlichen Thätigkeit 
des Kreisarztes unter Berücksichtigung der Kreisassistenzärzte, Gerichtsärzte, 
und der mit kreisärztlichen Obliegenheiten beauftragten Stadtärzte klar¬ 
gelegt. Während im Einzelnen auf das Original verwiesen wird, soll hier nur 
hervoigehoben werden, dass die Anforderungen an die Medicinalbeamten 
wesentlich gesteigert und auch ihre Befugnisse im Ganzen etwas erweitert 
sind. 

So kann z. B. der Kreisarzt bei gemeingefährlichen Krankheiten, wenn 
Gefahr im Verzüge ist, schon vor dem Einschreiten der Polizeibehörde die 
zunächst erforderlichen Maassnahmen anordnen (S. 18). Andererseits soll 
zwar der Landrath vor Erlass von Verordnungen, welche das Gesundheits¬ 
wesen betreffen, den Kreisarzt hören (S. 5/1), im Anschluss daran wird jedoch 
mit der Möglichkeit gerechnet, dass die Anhörung wegen Dringlichkeit 
unterblieben ist, und dann ist der Kreisarzt von dem Erlasse der Verordnung 
„alsbald“ in Kenntniss zu setzen. 

37 Seiten enthalten die schon früher erheblich vermehrten und er¬ 
weiterten, den Kreisärzten zur Benutzung vorgeschriebenen Formulare 1 ). 

Dabei muss auffallen, dass in dem Formular für das von dem Kreisärzte 
zu führende Aerzteverzeichniss die Rubrik „Militärstellung“ in Wegfall ge¬ 
kommen und dadurch der Kreisarzt nicht mehr in der Lage ist, der Militär¬ 
behörde bei der jährlichen Aufstellung der nicht im Militärverhältnisse be¬ 
findlichen Aerzte zu Mobilmachungszwecken die nöthigen Unterlagen zu 
geben (S. 67). Auch wird ebenso wie bisher von den Hebammen in ihrem 
jährlichen Geburtenverzeichniss eine Angabe über die in den ersten vierzehn 
Tagen vorgekommenen Erkrankungs- und Todesfälle der Neugeborenen 
verlangt (S. 74), obwohl sie nach den gesetzlichen Bestimmungen nur bis 
zum zehnten Tage nach der Geburt die Wöchnerinnen zu besuchen ver¬ 
pflichtet sind. 

Die grössere Hälfte des Buches wird von den Gesetzen, Verordnungen 
und Ministerialerlassen eingenommen, von denen hier nur die neue Ge- 
Bcbäftsanweisung für die Gesundheitscommissionen vom 13. März 1901 an¬ 
geführt sei. 

') Die Formulare sind ebenfalls im Verlag von Richard Schoetz in Berlin N.W., 
liQisenstrasse 36, erschienen. 

Vierteljahrsschrift für Gesundheitspflege, 1901. 35 
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In ihrer Gesammtheit giebt diese Zusammenstellung ein getreues Bild 
des gegenwärtigen Standes der die öffentliche Gesundheitspflege in Preussen 
regelnden gesetzlichen Bestimmungen. 

Das Buch, in erster Linie für den dienstlichen Gebrauch der Medicinal- 
beamten bestimmt, ist somit auch für Verwaltungs- und städtische Behörden, 
sowie für Jeden, der die einschlägigen Verhältnisse studiren will, ein werth- 
yolles, wenn nicht unentbehrliches Hülfsmittel. 

Dr. Grünwald (Frankfurt a. M.). 


Dr. K. B. Lehmann, ordentl. Professor der Hygiene und Vorstand des 
hygienischen Instituts an der Universität Würzburg: Die Metho¬ 
den der praktischen Hygiene. Lehrbuch zur hygieni¬ 
schen Untersuchung und Beurtheilung für Aerzte, 
Chemiker und Juristen. Mit 146 Abbildungen. Zweite er¬ 
weiterte, vollkommen umgearbeitete Auflage. Wiesbaden, J. F. Berg¬ 
mann, 1901. 8°. XVIII — 698 S. mit 146 Abbildungen. 

Das Neuerscheinen des vortrefflichen Werkes, das erstmals vor 
zehn Jahren herauskam, wird jedem Freunde desselben hochwillkommen sein. 
Zumal in der jetzigen, wesentlich erweiterten und umgestalteten Form 
muss es als ein vortrefflicher, für den mit praktischer Hygiene beschäftigten 
Arzt kaum entbehrlicher Rathgeber bezeichnet werden. 

Die Aufgaben, welche sich der Verfasser gestellt hat, sind, nicht nur 
für den Unterricht in der hygienischen Untersuchung, sondern namentlich 
auch für den praktisch arbeitenden Arzt, Chemiker, Apotheker eine mög¬ 
lichst eingehende Anleitung zum hygienischen Arbeiten zu liefern, 
sodann aber auch für die hygienische Beurtheilung alle Kriterien in 
gedrängter Kürze aufzuführen. 

In der zweiten Auflage sind fast alle Abschnitte einer gründlichen 
Umarbeitung unterzogen, besonders die Capitel Wasser, Wein, Fette, Woh¬ 
nung, Desinfection, sowie das Register sind gleichzeitig sehr erweitert, der 
Gesammtinhalt des Buches um etwa 40 Proc. vergrössert worden. Dabei 
ist die Grundanlage des Buches möglichst beibehalten, doch sind neben 
Hauptmethoden „im Interesse der eigentlichen Fachgenossen dies¬ 
mal zahlreiche seltener angewendete, aber werthvolle Methoden 
theils kurz beschrieben, theils so citirt, dass sie leicht aufgefunden werden 
können “. Auf eine ausführliche Darstellung der Anforderungen an Schulen, 
Krankenhäuser, Gefängnisse u. s. w. hat Verfasser auch diesmal verzichtet, 
weil besondere Methoden bei der Untersuchung nicht in Betracht kommen; 
er empfiehlt als Ergänzung seines Werkes von Esmarch’s bekanntes 
hygienisches Taschenbuch. Besondere Sorgfalt ist der Nahrungsmittel 
Untersuchung, namentlich Wein, Milch und Milchproducten, sowie dem 
Wohnungswesen durch die Mitarbeit von speciellen Fachmännern 
gewidmet worden. 

Eine kurze Uebersicht über Inhalt und Anordnung des Werkes wird 
am besten von der Reichhaltigkeit desselben ein Bild geben: 

Zunächst wird die allgemeine Methodik, und zwar die chemisch¬ 
physikalische, fast ohne Voraussetzung von Vorkenntnissen und die 
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bacteriologische, letztere entsprechend der Darstellung und Systematik 
in dem bekannten bacteriologischen Atlas von Lehmann und Neu mann, 
abgehandelt. 

Es folgen die speciellen Untersuchungen der Luft, des Bodens, 
des Wassers. Jeder Abschnitt enthält am Schlüsse ein Capitel „Beur- 
theilung.“ u. 8. w., welches in seiner gedrängten und präcisen Dar¬ 

stellung der Kriterien besonders werthvoll und anziehend ist. Der Ab¬ 
schnitt „Wasser“ enthält im Anhang: destillirtes Wasser, Eis, kohlen¬ 
säurehaltige Wässer und Brauselimonade, Fluss Verunreinigungen, 
Kläranlagen. 

Beim Böden bezw. Wasser hätte Referent eine eingehendere Würdi¬ 
gung der Geologie, unter Hinweis auf zuverlässige Special werke, ge¬ 
wünscht. Im deutschen Mittelgebirge z. B. bietet die Beurtheilung von 
Quell- und Grundwasserversorgungen, von Friedbofplätzen bei der verschie¬ 
denen Durchlässigkeit ganzer geologischer Formationen (Jura, Muschelkalk, 
Buntsandstein u. s. w.) und ihren vorhandenen oder vermutheten Spalt¬ 
bildungen oft erhebliche und zunächst nicht erwartete Schwierigkeiten. 

Der grosse Abschnitt: „Nahrungsmittel“ wird eingeleitet durch 
„Allgemeine Grundsätze bei der Untersuchung der Nahrungs¬ 
mittel“ und „Die chemischen Conservirungsmittel der Nahrungs¬ 
mittel “. 

Es folgt das Capitel Fleisch, welches u. a. eine für die Praxis be¬ 
sonders werthvolle Uebersicht über die zur Zeit übliche Beurtheilung 
voll-, minderwerthigen und gesundheitsschädlichen Fleisches giebt. Sodann 
„Fleischpräparate und Fleischconserven; Geflügel, Eier, Fische, 
Seethiere“. 

Wie erwähnt, ist dem folgenden Capitel „Milch“ besondere Sorgfalt 
gewidmet (Anhang: Milchuntersuchung durch die Marktpolizei, Säug¬ 
lingsmilch und Milchconserven, saure Milch, Kumys, Kefir, 
Rahm). Hierauf: Speisefette und Butter, Käse, Mehl und Brot 
(Anhang: Mehlpräparate; Stärkearten, Kindermehle); Kartoffeln, 
Obst, Gemüse und Conserven; pflanzliche alkoholfreie Genuss¬ 
mittel (Thee, Kaffee u. s. w.); Zucker, Honig, Saccharin. Hierauf 
sehr eingehend die alkoholischen Getränke und der Essig (bei letz¬ 
terem haben wir den Hinweis auf die Giftigkeit der Essigessenz, welche 
eine genaue Declaration und Warnung auf derEtiquette erheischt, vermisst). 

Der folgende Abschnitt: „Die Kleidung“ giebt eine werthvolle 
Uebersicht der neuesten Untersuchungen, namentlich aus dem Rubner’schen 
Institut. 

Im Abschnitt „Die Wohnung“ sind abgehandelt: Baun*aterialien, 
Bauplan, Beleuchtung, Ventilation, Heizung, Wasserversorgung 
und Hauscanalisation, Aborte. Es folgen: Gebrauchsgegenstände 
und ein kurzes, aber instructives Capitel: „Gesichtspunkte bei. der 
Erforschung der Ursachen einer Epidemie“; den Schluss bildet der 
Abschnitt: „Untersuchung und Beurtheilung von Desinfections- 
mitteln und Desinfectionsapparaten“. 

Die Darstellung ist bei aller Knappheit so wenig ermüdend, dass sogar 
die fortlaufende Lectüre einzelner Capitel des Buches, das doch in erster 
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Linie ein Nachschlagewerk ist, namentlich da, wo der Verfasser selbst seine 
reichen praktischen Erfahrungen anfährt, durchaus anziehend und anregend 
wirkt. Möge das Werk zu den alten sich recht viele neue Freunde er¬ 
werben. K n aus 8 (Stuttgart). 


Dr. Karl Becker, prakt. Arzt und Physicatsassistent beim königl. Land¬ 
gericht München I : Handbuch der Medieinalgesetzgebang 
im Königreich Bayern. Vollständige Sammlung der hierauf 
bezüglichen und gegenwärtig geltenden Reichs- und Landesgesetze, 
Verordnungen, Ministerialentschliessungen und oberpolizeilichen Vor¬ 
schriften. Heft IV: Das niederärztliohe Personal (Bader 
und Hebammen). München, J. F. Lehmann, 1900. gr. 8. 
IV —130 S. 

Vergl. die Besprechung der früheren Lieferungen in dieser Vierteljahrs¬ 
schrift. Entsprechend der Anordnung des ganzen Werkes werden in diesem 
Hefte zunächst die für das niederärztliche Personal geltenden gewerberecht’ 
liehen und strafrechtlichen Bestimmungen aufgeführt, sodann eine Statistik 
des niederärztlichen Personals und schliesslich die besonderen Bestimmungen 
für Bader und Hebammen. Bemerkenswerth ist die neue bayerische Dienst¬ 
anweisung für die Hebammen von 1899. Knauss (Stuttgart). 


Dr. med. Josef Rychna (Prag): Die NativitätS- UUd MortalitätS- 
ausweise der k. k. statistischen Central - Commission 
in Wien und des kaiserl. Gesundheitsamtes in Berlin. 

Eine kritische Studie über die Revisionsbedürftigkeit 
der periodischen Geburten- und Sterbefälle-Ausweise der¬ 
selben, als weiterer Beitrag zum Prager Mortalitätsstreite. 
Prag, Selbstverlag, 1900. 8°. 54 Seiten. 

Der ausführlich gehaltene Titel der angezeigten Schrift verräth uns 
den grössten Theil des Inhaltes derselben: Dem Verfasser handelt es sich 
vornehmlich darum, „den Mortalitätsstreit von Prag u dahin zu ent¬ 
scheiden, dass Prag thatsächlich nicht gar zu ungesund ist, d. h. de facto 
keine so grosse Sterblichkeit aufweist, wie sie in den statistischen Daten 
zum Ausdrucke kommt, und um dieses zu beweisen, kritisirt Rychna die 
statistischen Ausweise der Wiener statistischen Central - Commission und 
jene des kaiserl. Gesundheitsamtes in Berlin. Durch die letzterwähnte 
Kritik, welche die Mortalitätsstatistik im Allgemeinen mit betrifft, recht¬ 
fertigt die eigentlich mehr von localpatriotischen Gesichtspunkten aus¬ 
gehende Schrift Rychna’8 erst eine Besprechung für weitere Fachkreise. 
Referent will nun hier nicht näher untersuchen, inwieweit eine Stadt, wie 
Prag, die keine moderne Wasserversorgung besitzt, die eben erst daran 
geht, eine zweckentsprechende Entwässerung (unter der bewährten Leitung 
Lindley’s) durchzuführen, statistisch zu einer gesunden Stadt um¬ 
gerechnet werden kann, er will den „Prager Mortalitätsstreit“ nicht in 
das Ausland tragen — weil dieser das Ausland auch sehr wenig inter- 
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e88iren kann; es mögen daher nur die die Medicinalstatistik im Allge¬ 
meinen betreffenden Ausführungen Rychna’s kurz erwähnt und kritisirt 
werden. 

Referent begrüsst es stets mit aufrichtiger Freude, wenn Aerzte sich 
der von ärztlicher Seite jetzt so arg vernachlässigten Medicinalstatistik an¬ 
nehmen, und so muss man auch dem Verfasser — wenn man auch nicht in 
allen Stücken seine Meinung theilt — Dank dafür wissen, dass er (und 
dies nicht das erste Mal) an medicinalstatistische Fragen mit vielem Sammel- 
fleisse und mit gutem Willen herangeht. 

Dass die Sterblichkeitsstatistik einer gründlichen Reform bedarf, um 
vergleichbare Ziffern zu liefern, ist eine Thatsache, die Niemand be¬ 
streiten wird, und mit dieser selbstverständlichen Forderung wird Rychna 
gewiss nirgendwo auf Widerstand stossen. Der principiell wichtigste Vor¬ 
schlag, den Verfasser (auch wieder nicht zum ersten Male) erstattet, besteht 
darin, dass die „Ortsfremden" sowohl bei der Nachweisung der Geburten, 
als auch in den einzelnen Altersrubriken und endlich in jeder einzelnen 
Rubrik der Todesursachen ausgewiesen resp. ausgeschieden werden, und 
dass als Grundlage für den Mortalitätsquotienten nur die ständige Be¬ 
völkerung zu verwerthen sei, wenn die Sterblichkeitsziffer eine Salubritäts- 
taxation ermöglichen soll. 

An der Statistik des kaiserl. Gesundheitsamtes hat der Verfasser aus¬ 
zusetzen, dass die „ortsfremden Geburten" nicht besonders ausgewiesen 
erscheinen, und dass „die Sterbefälle der Ortsangehörigen, die sich in 
Krankenhäusern, Irrenanstalten, Waisenhäusern und ähnlichen Anstalten, 
welche wohl nicht innerhalb des Weichbildes der Stadt, aber doch in un¬ 
mittelbarer Nähe derselben gelegen sind, ereignen, nicht dem Zugehörigkeits¬ 
orte, das ist der betreffenden Stadt, wo diese Kranken ihren ständigen 
Wohnsitz hatten, zugezählt werden“. Rychna führt als Beispiel Berlin, 
Hannover und Potsdam an, welche ihre Garnisonen und ihre Kranken¬ 
anstalten ausserhalb der Stadt haben, und die hier vorgekommenen Sterbe¬ 
falle werden der städtischen Mortalität nicht zur Last geschrieben. 

Die erwähnten Einwände sind theoretisch gewiss berechtigt, sie 
wurden auch von anderer Seite bereits erhoben; aber deren Abstellung ist 
in praxi nicht so leicht, wie Rychna es sich machen möchte. Schon der 
Begriff „ortsfremd" müsste einheitlich definirt werden, was nicht so 
leicht ist, wie es auf den ersten Blick scheinen mag; denn die von Rychna 
gewissermaassen als das Gegentheil von „ortsfremd" hingestellte „ständige 
Bevölkerung“ ist kein einheitlicher Begriff, und wenn die „Ortsfremden" 
und „die ständige Bevölkerung" in verschiedenen Städten verschieden 
definirt würden, dann wären an Stelle der bisherigen alten Fehler — neue 
(und vielleicht bedeutend grössere) gesetzt, die eine „Salubritätstaxation" 
wieder unmöglich machen würden. 

Uebrigens ist die nöthige Reform der Medicinalstatistik mit der Frage 
der „Ortsfremden" noch keineswegs erschöpft, die Medicinalstatistik krankt 
noch an vielen sonstigen Fehlern, die von Anderen und auch vom Referenten 
wiederholt gerügt wurden, und eine wirklich nutzbringende Reform kann 
nur durch eine internationale und einheitliche Regelung erzielt 
werden, wobei die gewonnenen praktischen Erfahrungen auf wissen- 
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schaftlicher Grundlage bearbeitet und verwerthet werden müssten. Die 
internationalen statistischen Congresse, welche hier die maassgebende Instanz 
sein sollten, haben wenigstens bisher eine Einigung nicht zu erzielen ver¬ 
mocht, und so wird wohl noch eine geraume Zeit verstreichen, ehe der zum 
Schlüsse der Schrift Rychna’s ausgesprochene Wunsch, dem sich Referent 
vollkommen anschliesst, in Erfüllung gehen wird: „Dass nicht nur eine 
einheitliche Rechnung, sondern auch eine Einheitlichkeit in der Rubricirung“ 
als ein unerlässliches Erforderniss allgemein anerkannt und prakticirt wird. 

Altschul (Prag). 


Büsing, F. W.: Die Städtereinigung. Zweites Heft: Technische 
Einrichtungen der Städtereinigung. Band III des Sammel¬ 
werks: Der städtische Tiefbau. Herausgegeben von Geh. Bau¬ 
rath Prof. Dr. E. Schmitt in Darmstadt. Stuttgart, Bergsträsser, 
1901. Lex.-8. 865 Seiten mit 563 Abbildungen. 

Nachdem bereits vor vier Jahren das erste Heft der Büsing’schen 
Städtereinigung (besprochen in Heft XXIX, Jahrg. 1897, S. 595) erschienen 
ist, liegt nunmehr auch das zweite Heft, die „technischen Einrichtungen 
der Städtereinigung u darstellend, vollendet vor uns. Zu den früheren acht 
Abschnitten gesellen sich die Abschnitte IX biB XXXV. Sie beziehen sich 
zunächst auf die technischen Vorerhebungen, die Tiefenlage der Canäle, die 
Druckverhältnisse, die Baustoffe, sowie auf den Zusammenhang zwischen 
Gefälle, Geschwindigkeit und Querschnittsform der Canäle. Sehr eingehend 
sind die Querschnitte und ihre Leistungsfähigkeit behandelt und durch 
ausführliche Tabellen erläutert. Nach einem lehrreichen Abschnitte über 
Schwemm- und Trennsystem, in welchem die Eigenschaften, Aufgaben und 
Leistungen der vereinigten und der getrennten Schwemmcanalisation sach- 
gemäss erörtert sind, geht alsdann der Verfasser zum eigentlichen Entwurf 
und zu den baulichen Einzelheiten des Canalnetzes über, die in den Ab¬ 
schnitten XVIII bis XXI und XXIV bis XXVI ausführlich dargestellt werden. 
Die Hausentwässerung und ihre Bestandteile werden in den Abschnitten 
XXII, XXIII und XXVII behandelt. Die Bauausführung, die Pumpwerke 
und Aufhaltebecken sind Gegenstände der folgenden Capitel. Als Beispiele 
verschiedenartiger Stadtcanalisationen bespricht der Verfasser die Canal - 
netze von Spandau, Geestemünde, Niederschönweide und Zoppot; die Ver¬ 
mehrung dieser Beispiele wäre vielleicht erwünscht gewesen. Sehr will¬ 
kommene Abschnitte sind diejenigen über Unterhaltung, Betrieb und Kosten 
der Canäle, sowie über die Reinigung von Abwässern. Der Verfasser ver¬ 
breitet sich über Abwasserreinigungen in England, Amerika und Deutsch¬ 
land und erörtert eingehend das Rieselverfahren, die biologische, mechanische 
und chemisch-mechanische Reinigung und einige Sondermethoden. Ueber 
die Beseitigung der trockenen Abfallstoffe giebt ein Schlussabschnitt er¬ 
gänzende Mittheilungen. — Das Büsing’sche Werk, fern von der imCanali- 
sationswesen so vielfach bethätigten Einseitigkeit der Anschauung, steht 
auf der Höhe des Faches und ist zweifellos die vortrefflichste Darstellung, 
welche dieser so überaus wichtige Zweig der städtischen Tiefbautechnik in 
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unserer Zeit erfahren hat. Ruhige Klarheit und technische Sicherheit sind 
neben möglichster Vollständigkeit die Kennzeichen des hervorragenden 
Buches. J. Stubben (Köln). 


Dr. Felix Freiherr von Oppenheimer: Diö WohnungSIlOtll 
und Wohnungsreform in England. Mit besonderer Berück¬ 
sichtigung der neueren Wohnungsgesetzgebung. Leipzig, Duncker 
und Humblot, 1900. gr. 8. 167 Seiten. 

Der Verfasser hat sich zum Studium der Wohnungsfrage längere Zeit 
in England aufgehalten und ein reichhaltiges Material gesammelt, welches 
in dieser Schrift niedergelegt ist. In sieben Abschnitten werden: der 
Charakter und die Ursachen der Wohnungsnoth, die Gesundheits- und die 
Wohnungsgesetzgebung, municipale Reformen und Reformprojecte, Gesell¬ 
schaften und private Bemühungen, die öffentlichen Logirhäuser und end¬ 
lich die Decentralisation und die Eisenbahnen behandelt. 

In dem Abschnitte über die Ursachen der Wohnungsnoth werden als 
solche, neben dem fabelhaften Anwachsen der Industriestädte, welches ein 
Schritthalten der Herstellung von Wohnungen mit dem Zuzug von auswärts 
unmöglich macht, der ungünstige Einfluss des Verdrängens der Wohnhäuser 
durch Geschäftshäuser und die Beschränkung der zum Bewohnen bestimmten 
Flachen durch die stets wachsenden Verkehrsbedürfnisse und durch die 
hygienischen Anforderungen bezeichnet und es wird hervorgehoben, wie 
sehr die Beseitigung der Wohnungsnoth durch die Mannigfaltigkeit ihrer 
Ursachen erschwert wird. Im zweiten Abschnitte führt der Verfasser die 
älteren und neueren Gesetze auf, welche sich mit der Verbesserung der 
bestehenden und Schaffung guter neuer WohnungsVerhältnisse befassen; er 
behandelt sehr eingehend die Housing of the Working Classes Act 1890 
einschliesslich der erst im Jahre 1900 zu derselben erlassenen Novelle, durch 
welche sowohl für ländliche, als auch für städtische Behörden Erleichterungen 
bei der Herstellung kleiner Wohnungen geschaffen werden, und bespricht 
zum Schlüsse noch die London Government Act von 1899, welche an die 
Stelle der alten Kirchspiele neue Körperschaften, die Metropolitan Boroughs , 
setzt, von welcher Maassregel sich der Verfasser ebenfalls eine Förderung 
der Wohnungsfrage verspricht. 

Gelegentlich der Besprechung der municipalen Reformen und Reform¬ 
projecte werden die von den Städten Glasgow, Birmingham, Manchester, 
Liverpool und London durchgeführten Reformen im Wohnungswesen er¬ 
läutert, und schätzenswerthe Daten über die aufgewendeten Mittel und die 
damit erzielten Erfolge gegeben, während in dem Abschnitte „Gesellschaften 
und private Bemühungen" die Wohnungen des Pedbody- und des Guinness - 
Trust eingehend erwähnt werden. Neben der Beschreibung der Wohnungen 
finden sich Angaben über die Miethebedingungen, die finanzielle Gebahrung, 
die Steuerverhältnisse, soweit sie zum Wohnungswesen in Beziehung stehen, 
und was dergleichen mehr. 

Es folgt dann der Abschnitt über die Common Lodging Houses. Die 
über diesen interessanten Theil des englischen Wohnungswesens gegebenen 
Daten lassen erkennen, welche wichtige Stellung diese öffentlichen Logirhäuser 
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heute bei der Lösung der Wohnungsfrage in England spielen und in welchem 
Umfange sich die Gemeinden selbst der Erbauung solcher Häuser zuwenden. 

In dem Schlussabschnitte endlich werden die Eisenbahnen und die 
sonstigen Verkehrsmittel insbesondere auch als Mittel zur Decentralisation 
behandelt; es werden die gesetzlichen Vorschriften, welche die Eisenbahnen 
zur Einlegung billiger Arbeiterzüge verpflichten, sowie ihre Wirkungen 
erörtert, sehr interessante Zahlen über die zunehmende Uebervölkerung in 
einzelnen Stadttbeilen, über die Leistungen der öffentlichen Verkehrsmittel 
angeführt und die noch herrschenden Mängel erläutert. 

Das Studium der Oppen hei me r’sehen Schrift ist Jedem, der Bich mit 
der Wohnungsfrage beschäftigt, zu empfehlen; sie ist ein schätzenswerther 
Beitrag zu der heute so wichtigen „Wohnungeliteratur“. H. 0. 


E. von Schenckendorff und Dr. med. F. A. Schmidt: JalirbllOll für 
Volks- UHd Jugendspielo. Neunter Jahrgang. Voigtländer, 
Leipzig, gr. 8. 274 Seiten. 

Es ist eine „Jubiläumsschrift", die uns in dem neunten Jahrgange des 
trefflichen „Jahrbuches für Volks- und Jugendspiele" vorliegt: Der äusserst 
rührige „Centralausschuss" kann auf eine 10jährige Thätigkeit zurückblicken 
und sich mit den erzielten Erfolgen freuen — und Jeder, der die gesund¬ 
heitlichen und ethischen Vortheile der Bewegungsspiele zu würdigen weiss, 
wird sich aufrichtig mitfreuen. „Zum Eingänge" spricht Dr. F. A. Schmidt 
im Aufträge des Vorstandes des Centralausschusses dem um die deutschen 
Jugendspiele so sehr verdienten Abgeordneten E. von Schenckendorff in 
warmen Worten Dank und Anerkennung aus; der Artikel schliesst mit den 
Worten: „Möge es Herrn von Schenckendorff beschieden sein, in steter 
Frische und Kraft auch fürderhin weiter zu schaffen und zu wirken, dann 
wird es um den weiteren Fortgang unserer hohen Sache im deutschen 
Vaterlande wohl bestellt sein!" Wir schliessen uns diesem Wunsche aus 
vollem Herzen an: einem Manne, wie von Schenckendorff, gebührt der 
wärmste Dank jedes Freundes der Jugendspiele, aber auch der Dank des 
gesammten deutschen Volkes, für dessen Jugend der wackere Mann die 
gesundheitsfördernden Bewegungsspiele mit jugendlicher Thatkraft und 
Begeisterung neu geschaffen hat. — Der vorliegende „neunte Jahrgang" 
ist mit dem wohlgetroffenen Bildnisse von Schenckendorff’s geziert 

Auf den reichen und vielfache Anregungen bietenden Inhalt des aus¬ 
gezeichneten Jahrbuches kann in einem kurzen Referate nicht in jener Aus¬ 
führlichkeit eingegangen werden, welche die gediegenen Ausführungen der 
arbeitsfreudigen Verfasser der veröffentlichten Aufsätze verdienen. Es sei 
daher nur hervorgehoben, dass E. von Schenckendorff in einem aus¬ 
führlichen Artikel: „Wehrkraft und Jugenderziehung" uns einenUeberblick 
über die Entstehung der entsprechenden Bestrebungen liefert und die treff¬ 
lichen Ausführungen der Berichterstatter in der Sitzung des „Ausschusses 
für Förderung der Wehrkraft durch Erziehung“ am 4. März 1900 zu Berlin 
übermittelt; eine sehr beachtenswerthe und lebenswahre Betrachtung über 
„Die Erziehung zum Muthe und die geistige Seite der Leibesübungen" 
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stellt Dr. E. Witte an (nach dem Werke von Prof. Dr. Koch); Oberlehrer 
K. Dunk er unterrichtet uns in anziehender Form über „Die historischen 
Grundlagen der öffentlichen Feste in Deutschland u ; Turninspector A. Her¬ 
mann und auch Martha Thurm lenken unsere Aufmerksamkeit auf die 
wichtige Frage „Der Bewegungsspiele für das weibliche Geschlecht“; 
R. A. Graf zu Leiningen berichtet über die Spielplätze in den deutschen 
Orten über 5000 Einwohner in den Jahren 1890 bis 1900 und kann in 
seiner sorgfältig zusammengestellten Statistik auf die erfreuliche Thatsache 
hin weisen, dass die Gesammtzahl der Spielplätze im Deutschen Reiche von 
1166 im Jahre 1890 auf 2092 im Jahre 1899 gestiegen ist; auch die Nach¬ 
richten über den Besuch der Spielplätze lauten überaus erfreulich. 

In den „Abhandlungen besonderen Inhaltes“ erstattet Oberlehrer Dr. 
0. Knörk sehr dankenswerthe Vorschläge über die Förderung der Spiel¬ 
bewegung an den deutschen Hochschulen; die weiteren Beiträge bringen 
Nachricht von den bedeutenden Fortschritten, welche die Spiele und die 
verwandten Leibesübungen in Deutschland aufzuweisen hatten. 

Das „Jahrbuch für Volks- und Jugendspiele“ ist schon längst zu einem 
Centralorgan für die Frage der Bewegungsspiele herausgewachsen, der 
„neunte Jahrgang“ reiht sich seinen Vorgängern würdig an und zeigt uns, 
dass die Jugendspiele sich in Deutschland eingebürgert haben, und dass 
die besten Männer unermüdlich thätig sind, die einmal in Fluss gerathene 
Bewegung zu fördern und zu einer wahrhaft volksthümliehen zu gestalten. 

Altschul (Prag). 


Th. Weyl: Oeffentliehe Maassnahmen gegen ansteckende 
Krankheiten mit besonderer Rücksicht auf Desinfection. 

Mit Beiträgen vom Hafenarzt Dr. Nocht, Hamburg, und Director 
Dr. Schwarz, Stolp i. P. Th. Weyl’s Handbuch der Hygiene, 
39. Lieferung. Jena, Gustav Fischer, 1900. gr. 8. 232 S. mit 

57 Abbildungen im Text. 

Die vorliegende Lieferung des Weyl’schen Handbuches der Hygiene 
bezweckt, einen Ueberblick über den gegenwärtigen Stand der Seuchen¬ 
bekämpfung zu geben. In einem ersten Abschnitt werden die allgemeinen 
vorbeugenden Maassnahmen zur Seuchenbekämpfung und sodann die gegen 
die einzelnen Krankheiten gerichteten besonderen Maassnabmen besprochen, 
während der zweite Abschnitt eine ausführliche Darstellung der Desinfection, 
der verschiedenen Desinfectionsmittel und Desinfectionsmethoden bringt. 
Der Abschnitt über Quarantänen ist von Nocht, der über Viebseucben und 
deren Abwehr von Schwarz, die übrigen vom Herausgeber bearbeitet. 
Besonders eingehend ist, dem Titel der Lieferung entsprechend, die Des¬ 
infection und deren Ausführung behandelt. 

Abgesehen davon, dass bei den vorbeugenden Maassnahmen das erst 
nachträglich erschienene Reichsgesetz, betr. die Bekämpfung gemeingefähr¬ 
licher Krankheiten vom 30. Juni 1900, das namentlich in seinen §§. 23 und 
35 werthvolle Handhaben auf dem Gebiete der allgemeinen Seuchenprophy¬ 
laxe bietet, noch nicht herangez*gen werden konnte, haben die einschlägigen 
gesetzlichen Bestimmungen und Verordnungen ebenso wie die reichhaltige 
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Literatur auf dem Gebiete der Desinfection sorgfältige Berücksichtigung 
gefunden. Der Anregung des Referenten, die amtlichen Desinfectoren auch 
bei der Bekämpfung der Viehseuchen heranzuziehen, scheint trotz der 
vielfach ausserordentlich mangelhaften Ausführung dieser Desinfectioneu 
bisher nur sehr vereinzelt Folge gegeben zu sein. Roth (Potsdam). 


Dr. Paul Jess, Thierarzt: Compendium der Bacteriologie und 
Blutserumtherapie für Thierärzte und Studirende. 
Berlin, Schoetz, 1900. 8°. X — 98 S. 

Verfasser ist bestrebt gewesen, dem Veterinär-Mediciner in übersicht¬ 
licher und knapper Form einen Ueberblick in der Bacteriologie und Blut¬ 
serumtherapie zu geben. Dieser Versuch kann im Ganzen als gelungen 
bezeichnet werden. Nur die specielle Bacteriologie ist hierbei etwas zu kurz 
fortgekommen. Die Diagnostik der einzelnen Arten als erste und wichtigste 
Aufgabe für den Veterinärarzt, wenn er einer Infectionskrankheit gegenüber¬ 
steht, verdiente etwas genauer berücksichtigt zu werden. Bei der quantita¬ 
tiven Bestimmung der Bacterienzahl ist die oft nicht zu umgehende mikro¬ 
skopische Züchtung unerwähnt. Dagegen sind in den Capiteln der Immunität 
und Schutzimpfung die wichtigsten Fragen soweit erörtert, dass der Veterinär- 
Mediciner sich für praktische Bedürfnisse in dem Büchlein genügend orien- 
tiren kann. Dr. Römer (Würzburg). 


Bezirksarzt Dr. Hugo Wolff: Infectionskranklieiteii, deren 
* Wachsen, Verbreitung und Bekämpfung. I. Theil: Masern, 
Scharlach, Diphtherie und Croup, Blattern und die Schutzpocken¬ 
impfung. Dux, 1900. 8°. 38 S. 

Der Verfasser, der bereits einen populären Aufsatz über die Lungen¬ 
schwindsucht in der Duxer Zeitung und dann als Separatabdruck hat er¬ 
scheinen lassen, hat weitere Artikel in derselben Zeitung über die Ent¬ 
stehung, Verhütung und Behandlung der Masern, des Scharlachs, der 
Diphtherie und des Croups und der Blattern sowie über die Schutzpocken¬ 
impfung veröffentlicht, die vereinigt als Separatabdruck erschienen sind. 
Dem Verfasser ist es vollkommen gelungen, gemeinverständlich zu schreiben, 
und ist sein Bestreben, die Kenntniss der genannten Infectionskrankheiten 
in weitere Kreise zu bringen, nur anerkennenswerte (F. PI.) 


Dr. A. Möller: Die Lungentuberculose und ihre Bekämpfiing. 
Leipzig, Barth, 1900. 8°. 54 S. 

Der Verfasser schildert in gemeinverständlicher Weise das Wesen und 
die Krankheitserscheinung der Lungenschwindsucht, ihre Ursachen, ihre 
Verhütung und die Art ihrer Behandlung in Lungenbeilanstalten. 

Das Werkchen, dessen anregende Sprache sehr zu loben ist, und das 
alles Wissenswerthe erschöpfend enthält, kann Jedem nur empfohlen werden 
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and dürfte sich namentlich zur Anschaffung für Volksbibliotheken sehr 
eignen. (F. PL) 


G. F. Fuchs: Die Lungenschwindsucht, ihre Entstehung, 
Verbreitung und Bekämpfung. Zeitfragen des christlichen 
Volkslebens. Stuttgart, Chr. Belser, 1900. 8°. 40 S. 

Die kleine Schrift, in welcher ein Laie, anscheinend ein hessischer 
Lehrer, unsere Kenntnisse über die Entstehung und Bekämpfung der Lungen¬ 
schwindsucht im Allgemeinen richtig und in bester Absicht weiteren Kreisen 
vortragen will, beweist immerhin durch mancherlei Unklarheiten und Miss¬ 
verständnisse, dass solche Aufklärungen bpsser Fachmännern überlassen 
blieben. Oder hätte Verfasser wenigstens seine Arbeit von ärztlicher Seite 
revidiren lassen sollen, dann wären nicht Irrthümer stehen geblieben wie: 
Uebertragung der Tuberculose durch — Eier, oder sprachliche Fehler: 
Verfasser sagt das eine Mal „der Bazille w oder „der Bazill“, ein ander Mal 
„die Bazille"; Plural „die Bazille"; schliesslich sieht er als eine besondere 
Gnade der Vorsehung an — das langsame Wachsthum des Tuberkelbacillus. 
Im Uebrigen sei anerkennend erwähnt, dass Verfasser auch von seinem 
christlich-orthodoxen Standpunkte aus die Berechtigung der Thierversuche 
ausdrücklich zugiebt (und zwar nach dem ersten Buch Mose 1, 26). 

Kn au 8 s (Stuttgart). 


Dr. med. Philipp Ehlers, Arzt in Berlin: Die Sterblichkeit „im 
Kindbett“ in Berlin und in Preussen 1877 bis 1890. 

Mit einem Vorwort von Geh.-Rath Prof. Dr. Löhlein (Giessen). 
Veröffentlicht unter Beihülfe Sr. Excellenz des Herrn Ministers der 
geistlichen, Unterrichts- und Medicinalangelegenheiten im preussi- 
schen Staate. Stuttgart, F. Enke, 1900. 120 Seiten mit 21 

Tabellen. 

Die Schrift ist die Fortsetzung und Ergänzung einer im Jahre 1889 
verfassten Arbeit Ehlers 7 über denselben Gegenstand. „Man wird den 
eisernen Fleiss, den ein beschäftigter praktischer Arzt der schwierigen 
Lösung dieser hochwichtigen Frage gewidmet hat, seine Achtung, ja seine 
Bewunderung nicht versagen können . . . ." Das Endergebnis der Arbeit 
ist: „Es ist (nicht nur in den geburtshülflichen Anstalten, sondern) auch in 
der Gesammtbevölkerung mit der Wöchnerinnensterblichkeit besser ge¬ 
worden." „Die Besserung ist im preussischen Staate freilich keine gleich- 
mässige, sie ist schärfer bei den Stadt- als bei den Landgemeinden aus¬ 
gesprochen und schärfer in der Statistik der Stadt Berlin als in derjenigen 
des preussischen Staates“ (Vorwort von Löhlein). 

Die Schrift giebt zunächst eine eingehende Kritik der inzwischen er¬ 
schienenen statistischen Arbeiten über denselben Gegenstand; sodann die 
Ergebnisse der eigenen Untersuchungen über die Stadt Berlin. Er hat 
aus den dortigen Todtenscheinen der Jahrgänge 1895 und 1896 alle die¬ 
jenigen, welche den Verdacht erweckten, dass die Todesfälle in irgend einer 
Beziehung zu den geschlechtlichen Functionen des Weibes standen, aus- 
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gezogen und die Fälle durch Nachfrage möglichst genau aufgeklärt 
Dabei fand er u. A., dass die Zahlen des Berliner statistischen Amtes in 
minimo um 26'7 Proc. erhöht werden müssen, um die wirkliche Zahl der 
Todesfälle an Wochenbettfieber zu finden, und dass auf je 100 Todesfälle 
an Wochenbettfieber ausserdem 50 bis 60 Todesfälle an Abort kommen. 

Hierauf wurden die Ergebnisse dieser Untersuchung sinngemäss auf 
die Statistik des preussischen Staates angewandt. Obgleich hier 
statt „Wochenbettfieber“ „Tod im Kindbett“ als Unterlage für die Berech¬ 
nung zu verwenden war, kommt Verfasser doch zu dem Schlüsse, dass aus 
der gleichmässigen Abnahme der Sterblichkeit der Frauen eine günstige 
Wirkung der Erziehung der Aerzte und Hebammen zur Reinlichkeit heraus¬ 
zulesen sei, wenn auch „das Land viel langsamer den Wohlthaten der Anti¬ 
sepsis zugänglich ist als die Städte“. 

Das eingehende Studium der sehr mühsamen Arbeit, doren Einzelheiten 
sieb zu einem kurzen Referat nicht eignen, ist für Jeden, der sich mit dem 
Gegenstände beschäftigt, unentbehrlich. Knauss (Stuttgart). 


Hirth, Georg: Die Mutterbrust, ihre Unersetzlicbkeit und 
ihre Gewöhnung zur früheren Kraft. Zweite Auflage. 
München, G. Hirth, 1900. 8°. 107 S. 

„Der geehrte Leser wird vielleicht manchen Ausdruck, manche Wen¬ 
dung in diesem Schriftchen finden, die ihm unverhältnissmässig stark oder 
hart erscheinen. Ich bitte diese Derbheiten einem alten Soldaten der Feder 
zu verzeihen, der in mehr als vierzigjähriger publicistischer Thätigkeit die 
Erfahrung gemacht hat, dass Alles, was nicht eindringlich gesagt 
wird, so gut wie nicht gesagt ist.“ 

„Manch einer wird ja wohl auch die beliebte deutsche Frage nach der 

Legitimation stellen., die Antwort lautet: durch Mitleid wissend, war 

ich übermächtigem Drange preisgegeben, — als reiner Thor erwarte ich 
die „Streiche“ der Kritik!“ 

Diese Worte der Vorbemerkung sind bezeichnend für die Schrift: Aus 
innerster Ueberzeugung und feuriger deutscher Gesinnung heraus wendet 
sich der bekannte Verfasser „ganz allgemein an alle Volkskreise“, um in 
eindringlicher, packender, bilderreicher Sprache darzuthun, dass die Mutter¬ 
milch ein unersetzlicher „specifischer Lebenssaft“ sei, und dass unserem 
Volke die allgemeine Rückkehr zu der natürlichen Ernährung der Säuglinge 
durch die eigene Mutter bitter Noth thue. Dabei wendet er das gesammte 
Rüstzeug der modernen Chemie und Medicin und dazu originelle eigene 
Gedanken auf, um begreiflich zu machen, „dass Lebenssäfte, wie Blut und 
Milch, im Verlaufe einer viel tausendjährigen Entwickelung beiden 
verschiedenen Thierarten specifische Eigenschaften annehmen“. Alle 
Ersatznahrung ist daher nur ein schlechter Nothbehelf; wenn nicht in der 
ersten und zweiten, so doch sicher in den späteren Generationen wird sich 
die künstliche Ernährung der Kinder schwer rächen, ganz abgesehen von 
der bekannten enormen Schädigung des Volkswohls, welche die hohe Kinder¬ 
sterblichkeit Deutschlands bedeutet. Man darf die Milch nicht, wie früher, 
„vom Standpunkte einer, wenn ich so sagen darf, herzlosen Mischung«- 
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analyse betrachten“. Die neuesten Errungenschaften auf chemischem und 
biologischem Gebiete, das von Babcock und Rüssel gefundene Enzym der 
Milchdrüsen, die von Hirth schon früher vertretene Anschauung von der 
besonderen Bedeutung des „lebenden Eiweisses“, der Muttermilch für den 
Säugling, die speciüschen bactericiden und „feienden“ — Hirth schlägt 
das gut deutsche Wort Feiung für Immunisirung vor — Stoffe in der 
Milch, kurz alle beizubringenden Gesichtspunkte werden mit grossem Ge¬ 
schick für seine Ansicht ins Feld geführt. Wenn aber zur Zeit noch gar 
Vieles, wie Verfasser zugiebt, der genaueren wissenschaftlichen Aufklärung 
bedarf, „das Eine erkennen wir deutlich, dass die Mutterbrust eigentlich 
nichts anderes ist als die Fortsetzung der Nabelschnur, und dass die 
Mutter auch durch diesen neuen Canal dem nun athmenden Embryo 
dasselbe, nur in anderer Form, zufliessen lässt wie vorher: Leben von 
ihrem Leben“! 

Diese fundamentale, heutzutage zum Theil nur erst geahnte Bedeutung 
der Mutterbrust soll aber bewiesen werden durch eingehende Unter¬ 
suchungen, namentlich durch eine grosse allgemeine Enquete. — Die 
erste Auflage der Schrift ist unter dem Titel: „Ideen zu einer Enquete 
über die Unersetzlichkeit der Mutterbrust“ erschienen. 

Das Volk muss aufgeklärt werden nicht nur durch Aerzte und Heb¬ 
ammen, sondern namentlich auoh durch die Geistlichkeit. Der falschen 
Prüderie ruft Hirth zu: „Könnt Ihr Euch den kleinen Heiland anders 
denn als lieblichstes Brustkind der allerlieblichsten Mutter vorstellen?“ 

Vor Allem aber redet Hirth dem Staat ins Gewissen; er verlangt 
hauptsächlich: weitergehende Schonung der in den Gewerbebetrieben be¬ 
schäftigten Mütter, Festsetzung von Prämien für das Selbststillen — in 
Schweden wurden im vorletzten Jahrhundert die Frauen bestraft, wenn 
sie ohne Noth zur Milchflasche griffen — besseren staatlichen Schutz der 
unehelichen Kinder, mit denen noch nach dem Bürgerlichen Gesetzbuch der 
Vater „nicht verwandt“ ist. „Schämen Sie sich, Herr von Staat!“ Die 
angeregte Enquete über die Unersetzlichkeit der Mutterbrust und die Ge¬ 
fahren zunehmender Atrophie der Brustdrüsen für Mutter und Kind soll 
das Reichsgesundheitsamt „so bald als nur thunlich und mit dem Auf¬ 
gebot aller ihm zu Gebote stehenden Mittel“ anstellen. 

Endlich weist Hirth überzeugend auf die bedeutsame moralische 
Seite der Frage hin: „Alles, was mit der natürlichen Mutterschaft zusammen¬ 
hängt“, ist „von grösstem Einfluss auf die gesammte Moralität des Volkes“. 
In der Frage „steckt zugleich auch ein tiefer volkswirtschaftlicher Sinn, 
steckt der ganze Anti-Malthus“. 

In einem Anhang citirt Verfasser zunächst den bayerischen General¬ 
stabsarzt Dr. von Vogl, für welchen ein ursächlicher Zusammenhang 
zwischen der Ernährungsweise der Unterjährigen und deren späterer körper¬ 
licher Tüchtigkeit feststehe; wenn auch an der Tauglichkeitsziffer noch viele 
andere Factoren mitwirken, so könne es doch gewiss nicht als Zufall an¬ 
gesprochen werden, dass Oberbayern, der weitaus beste Bezirk bezüglich 
der Militärdiensttauglichkeit, eine natürliche Kinderernährung von 60 Proc. 
aufweist, während im schlechtesten Aushebungsbezirke bloss 5 Proc. der 
Neugeborenen die Mutterbrust bekommen. Sodann giebt Verfasser an der 
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Hand ärztlicher Autoritäten Rathschläge für die Erziehung der Mutter¬ 
brust zum Stillgeschäft. 

Gerne wollen wir dem Verfasser der — nebenbei bemerkt schönstens 
auBgestatteten und mit zwei bekannten Darstellungen der stillenden Mutter 
Gottes nach Dürer und Lucas Cranach geschmückten — Schrift ein¬ 
zelne Kühnheiten des Gedankenfluges und der Rückschlüsse zu Gute halten, 
wir haben ihm ferner nur Dank dafür zu zollen , dass er, obgleich weder 
Arzt noch Chemiker von Beruf, die Frage so energisch angreift, und wir 
wünschen seinem, von Anfang bis Ende packenden, mit ebenso viel Tact 
als Freimuth auch heikle Punkte besprechenden „Weckruf eines in seinem 
Innersten geängstigten Menschenfreundes tt einen wirklichen grossen Erfolg! 
Des Verfassers Stellung in literarischen Beziehungen lässt jedenfalls hoffen, 
dass ihm eine recht weite Verbreitung seines Mahnwortes — namentlich auch 
in Frauen- und Volksschriften —, wenigstens im Auszuge gelingen werde; 
vielleicht vermag er die Volksvertretung ins Interesse zu ziehen, so dass 
schliesslich auch das sonst kaum zu Erwartende „ Ereigniss “ würde, nämlich 
ein gründliches Vorgehen von Staatswegen! Knauss (Stuttgart). 


G. von Bunge, Professor an der Universität Basel: Die anna hmn finde 

Unfähigkeit der Frauen, ihre Kinder zu stillen. Die 
Ursachen dieser Unfähigkeit, die Mittel zur Verhütung. 

Vortrag. München, E. Reinhardt, 1900. 8°. 32 S. 

Die kurze Broschüre enthält sehr viel des Interessanten auch für den, 
der den Schlusssätzen des Verfassers nicht ohne Weiteres zustimmen kann, 
v. Bunge giebt zunächst Milchanalysen verschiedener Säugethiere und ver¬ 
sucht deren auffallende Unterschiede erstmals zu erklären, und zwar mit 
der verschiedenen Wachsthumsgeschwindigkeit der Säuglinge. „Je rascher 
der Säugling wächst, desto grösser ist der Bedarf an Eiweiss und Salzen/ 
Eine Tabelle veranschaulicht dies in überzeugender Weise. Die Milch des 
Schweins, das nach 14 Tagen sein Körpergewicht verdoppelt, enthält etwa 
vier Mal so viel Eiweiss und Asche als die des Menschen, der hierzu 
180 Tage braucht, die Milch des Kaninchens, das schon nach sechs Tagen 
das doppelte Gewicht des Neugeborenen erreicht, etwa zehn Mal so viel. 
Die auffallenden Unterschiede in dem Zucker- und Fettgehalt der verschie¬ 
denen Milcharten wird mit dem verschiedenen Wärme verbrauch bedingenden 
Klima, in welchem das Thier lebt, erklärt. Die Zweckmässigkeit in der 
Zusammensetzung der Milch äussert sich aber auch in einer wunderbaren 
Ueberein8timmung der Zusammensetzung der Milchasche und der Ge- 
sammtasche des Säuglings. „Die Zusammensetzung der Milchasche 
aber weicht von der Zusammensetzung der Säuglingsasche um so mehr ab, 
je langsamer der Säugling wächst, und zwar immer in ein und demselben 
Sinne: sie wird immer reicher an Chloralkalien und relativ ärmer an Phos¬ 
phaten und Kalksalzen/ 

Diese hohe Zweckmässigkeit der Beschaffenheit der Milch lässt die 
Geringwerthigkeit der künstlichen Ernährung ohne Weiteres erkennen. Die 
Unfähigkeit, ihre Kinder zu stillen, besteht nach Verfassers Ansicht bei der 
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Mehrzahl der Frauen. Sie scheint aber erst ums Jahr 1500 zu beginnen, 
wo nach Biedert die ersten Angaben über künstliche Kinderernährung in 
Deutschland auftauchen. Man sollte desshalb ihre Ursachen auffinden 
können. Verfasser hat daher eine statistische Enquete unternommen. Auf 
Grund von 665 brauchbar ausgefüllten Fragebogen kommt er zu folgenden 
Schlüssen: 

Die Unfähigkeit, zu stillen, ist erblich. „Kann eine Frau ihr Kind 
nicht stillen, so kann fast ausnahmslos auch die Tochter nicht stillen und 
die Fähigkeit ist unwiederbringlich für alle kommenden Genera¬ 
tionen verloren.“ Unter den Ursaohen der vererbten Unfähigkeit zum 
Stillen scheinen die Tuberculose und die Nervenleiden keine wichtige 
Rolle zu spielen; dagegen „ist die Zahncaries jedenfalls ein erbliches 
Symptom der Degeneration, welches der Unfähigkeit zur Milchsecretion 
parallel geht“. 

Auf Nachforschungen nach Syphilis hat Verfasser, namentlich wegen 
der Aussichtslosigkeit, sichere Auskunft zu erhalten, ganz verzichtet. 
Dagegen ist dem Alkoholconsum eine ganze Reihe von Fragen in dem 
Fragebogen gewidmet und Verfasser kommt zu dem Ergebnisse „Ist der 
Vater ein Säufer, so verliert die Tochter die Fähigkeit, ihr Kind 
zu stillen, und diese Fähigkeit ist unwiederbringlich verloren 
für alle kommenden Generationen. Die Unfähigkeit, zu stillen, ist 
keine isolirte Erscheinung. Sie paart sich mit anderen Symptomen der 
Degeneration, insbesondere mit der Widerstandslosigkeit gegen Erkran¬ 
kungen aller Art, an Tuberculose, an Nervenleiden, an Zahncaries • . .“ 

Gegen diese Schlussfolgerungen erheben sich doch grosse Bedenken: 
während sich sonst bekanntlich erworbene Eigenschaften sehr schwer vererben 
und vorhandene Eigenschaften sehr zäh erhalten. — Verfasser führt an 
anderer Stelle den geringen Fettgehalt der Menschenmilch darauf zurück, 
dass die Wiege des Menschengeschlechts in der Tropenwelt gestanden 
habe —, sollte der chronische Alkoholismus in einer Generation sich bei 
allen kommenden Generationen in der angegebenen deletären Weise 
äussern? Und zwar erst seit dem Jahre 1500, während man doch weiss, 
dass die früheren Jahrhunderte ebenfalls, und zwar das Mittelalter doch 
zweifellos in weit erheblicherem Maasse — vergl. die alten Rechnungen für 
Feste und Trinkgelage! — dem Trünke gehuldigt haben? Und wären, die 
Folgerungen des Verfassers als richtig angenommen, heutzutage überhaupt 
noch stillfähige Frauen vorhanden? Der Fragebogen umfasst aber 
überhaupt nur zwei Generationen. 

Als Mittel zur Bekämpfung der Unfähigkeit der Frauen zum Still¬ 
geschäft empfiehlt Verfasser kurzweg: 1. „Man schaffe den Alkohol 
fort.“ 2. „Es giebt auch für den Menschen kein anderes Mittel, von erb¬ 
lichen Leiden und erblicher Entartung sich zu befreien, als — die Zucht¬ 
wahl.“ „Es wird lange dauern, bis die einfache Wahrheit im Volks¬ 
bewusstsein sich festgesetzt hat, dass das Zeugen kranker, entarteter Kinder 
das schwerste Verbrechen ist, das Menschen überhaupt begehen können“ (!!). 

Kn aus 8 (Stuttgart). 


Digitized by LaOOQle 



560 


Kritiken und Besprechungen. 

Prof. Dr. Johannes Frentzel: Ernährung und Volksnaliruiigs- 
mittel. Sechs Vorträge. Mit sechs Abbildungen im Text und 
zwei Tafeln. 19. Bändchen der Sammlung wissenschaftlich-gemein¬ 
verständlicher Darstellungen aus allen Gebieten des Wissens: „Aus 
Natur und Geistes weit tt . Leipzig, B. G. Teubner, 1900. kl. 8°. 
121 Seiten. 

Die Vorträge wurden in der ersten Serie der von dem „Verein für 
volksthümliche Hochschulcurse von Berliner Hochschullehrern tt eingerichteten 
Vortragsabenden im Herbst 1899 abgehalten. 

Eine im besten Sinne volksthümliche, sehr klare und voll¬ 
ständige Darstellung des Gegenstandes, welche z. B. für Volksbiblio- 
theken angelegentlich zu empfehlen ist. Insbesondere nimmt auch Ver¬ 
fasser in der Frage der Volksnahrungsmittel und in der Alkoholfrage einen 
wohlbegründeten und durchaus gemässigten Standpunkt ein. Dabei ist die 
Ausstattung des Büchleins in Druck und Abbildungen eine sehr preiswertbe. 

Kn au8s (Stuttgart). 

Richard Cal wer: Die Bepufsgefahren der Steinarbeiter. Im 
Aufträge des X. Congresses der Steinarbeiter Deutschlands als Denk¬ 
schrift an den Bundesrath herausgegeben von der Centralleitung der 
Organisation der Steinarbeiter Deutschlands. Mitschke, Rixdorf 
1901. 

Die ausführliche, 196 Seiten umfassende Denkschrift behandelt im Ab¬ 
schnitt 1: Beruf und Zahl der Arbeiter; berufs- und gewerbestatistiscbe 
Unterlagen; Abschnitt II: Gesundheitspflege,Berufskrankheiten, Erkrankungs¬ 
häufigkeit, Krankheitsdauer; Abschnitt III: Altersaufbau und Lebensdauer, 
Mortalität, Lungentuberculose als Todesursache; Abschnitt IV: Unfallgefahr; 
Abschnitt V: Arbeitsprocess, Arbeitsstätten, Nebeneinrichtungen; Ab¬ 
schnitt VI: Mittel und Wege zur Abhülfe; die NothWendigkeit einer reichs¬ 
rechtlichen Regelung, Forderungen der Steinarbeiterorganisation; ihre 
Durchführbarkeit. 

Die Denkschrift, welche bereits bei der ersten Lesung des Etats im 
Reichstage zur Vertheilung gelangt ist, beabsichtigt die Reichsregierang auf 
die gesundheitlichen Missstände im Steinhauerberufe hinzuweisen und eine 
reichsgesetzliche Regelung der Arbeitsverhältnisse zu erzielen. 

Die hygienischen Grundlagen dieser Denkschrift bilden die von 1892 
bis 1900 fortgesetzten Untersuchungen und Enqueten des Referenten, deren 
Ergebnisse in verschiedenen Zeitschriften niedergelegt sind, so dass es mir 
zweckmässig erscheint, dieselben nur in einem kurzen Auszuge wieder¬ 
zugeben. Von 2015 in verschiedenen Orten Deutschlands im Jahre 1899 
untersuchten Steinhauern standen 102 im Alter von 15 bis 19, 943 von 20 
bis 29, 672 von 30 bis 39, 210 von 40 bis 49, 72 von 50 bis 59, 16 im 
Alter von mehr als 60 Jahren. 8*38 Proc. der Untersuchten boten ganz 
ausgesprochene Erscheinungen von Lungentuberculose, 10*77-Proc. zeigten 
Veränderungen, welche das Vorhandensein von Lungentuberculose als höchst 
wahrscheinlich hinstellten. Die Zahl der Tuberculösen nimmt mit höherem 
Alter bis zum 50. Lebensjahre andauernd zu und fällt von dieser Zeit an 
wieder ab. Sonstige Krankheiten der tieferen Luftwege wurden bei 17*98 Proc. 
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der Untersuchten nachgewiesen. An chronischem Rachenkatarrh litten 
unter den vom Referenten untersuchten Berliner Steinhauern 55*3 Proc., 
an chronischem Kehlkopfkatarrh 57*4 Proc. Von den bis zu 10 Jahren 
beschäftigten Arbeitern litten 13*33 Proc., von den bis zu 20 Jahren be¬ 
schäftigten 29*27 Proc., von den noch länger beschäftigten 29*31 Proc. 
an Tuberculose. 

Wesentlich ungünstiger noch waren die Verhältnisse, welche die Unter¬ 
suchungen des Referenten im Jahre 1892 ergaben. 

Das Durchschnittsalter von 1203 in der Zeit von 1886 bis 1898 ver¬ 
storbenen Steinarbeitern betrug 36*2 Jahre. Die Sterblichkeitsziffer schwankt 
für die einzelnen Jahre zwischen 2*54 und 6*67 Proc. und betrug im Durch¬ 
schnitt für 13 Jahre 5*05 Proc. Indessen ist diese Ziffer nicht völlig ein¬ 
wandsfrei. 

Recht eingehend werden die Unfallgefahren behandelt, welche in her¬ 
vorragenderem Maasse für die Arbeiter in Steinbrüchen in Frage kommen. 

Auf Grund der rein sachlichen Darlegungen werden die folgenden 
Forderungen formulirt, wobei die Thesen der Organisation und die des 
Referenten gegenübergestellt werden: 


Forderungen 

der Steina rbeiter-Organisation. 


Thesen Sommerfelds. 


Arbeit sstätte. 


Die Arbeitsstätten der Werkplätze 
und Brüche müssen genügend gross 
sein. Die zu bearbeitenden Steine 
müssen über ein Längenmaass von 
2 m liegen; unter diesem Maass können 
selbige in Steingassen gestellt werden, 
jedoch muss eine Lichtenweite von 
1 m zwischen diesen Gassen vorhanden 
sein. Heber einander können die Steine 
geschichtet werden, wenn Krahn- oder 
Windevorrichtungen da sind, und 
zwischeu den liegenden Steinen so 
viel Raum vorgesehen ist, dass die 
Kette der Winde oder des Krahnes 
durchzunehmen geht. 

In Granitbetrieben durchgehende 
Einführung von Schutzgittern, die 
zwischen je zwei Steinhauern aufzu¬ 
stellen sind. 

Die Abfälle und der Schutt müssen 
vom Werkplatz, Bruch und aus den 
Arbeitsbuden täglich fortgeschafft 
werden. 


Die Schuttmassen sind aus dem 
Arbeitsraume täglich nach Beendigung 
der Arbeitszeit zu entfernen. Am Ende 
der Woche muss eine gründliche Rei¬ 
nigung des ganzen Arbeitsraumes er¬ 
folgen. 


Werkzeug. 

Als genügende Transportmittel 
müssen vorhanden sein: Kantklötzer, 
Windenklötzer, Walzen, Bohlen, Trag- 

VierteljahrsBchrift für Gesundheitspflege, 1901. 
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Forderungen 

der Steinarbeiter-Organisation. 

hebel, Brechstangen, Schubkarren, 
Aufbänkewagen, Stein bocke mit 
Krallen (auf denjenigen Werkplätzen, 
woselbst die Steine in Gassen angelegt 
sind), Radehacken und Schaufeln. 

Ferner ein genügender Bestand 
von Böcken, auf welchen die Steine 
bearbeitet werden. Bei Krahn- und 
Windevorrichtungen eine damit ver¬ 
traute Person, welche eingeweiht und 
stets zur Hand ist und dafür zu sorgen 
hat, dass sich alles in brauchbarem 
Zustande befindet. 


Thesen Sommerfeld s. 


Besprengen des Arbeitsplatzes. 

Im Sommer bei grosser Trocken¬ 
heit und Hitze müssen der Werkplatz, 
der Bruch und die Arbeitsbuden, um 
dem gesundheitsschädlichen Aufwir¬ 
beln von Staub vorzubeugen, mittelst 
Wasser von Zeit zu Zeit besprengt 
werden. 

Im Winter sind die Schneemassen 
vom Werkplatz und den Steinen, welche 
zum Bearbeiten bestimmt sind, zu 
entfernen. 


Arbeitshütten. 


Die Arbeitsbuden müssen eine 
Mindesthöhe von 5 m und 8 m Tiefe 
haben. Der Raum für einen Stein¬ 
arbeiter muss 1 m um das Werkstück 
betragen. Für genügende Ventilation, 
welche oberhalb des Daches anzu¬ 
bringen ist, muss gesorgt werden, und 
um die darin Beschäftigten vor den 
Unbilden der Witterung zu schützen, 
massiv und mit Dachpappe gedeckt 
sein. 


Die Höhe der Arbeitshütten darf 
nicht weniger als 5 m betragen. An 
ihrem Dach sind in Abständen von 
etwa 1 m Oeffnungen anzubringen, 
welche mit einem Dachreiter oder 
mit aufstellbaren Fenstern zu versehen 
sind. 

Die Längsseite der Arbeitshütte 
bleibt offen und ist mit einem wasser¬ 
dichten Vorhänge zu versehen, welcher 
aufgerollt oder zur Seite gezogen 
werden kann. 

Der auf den einzelnen Arbeiter 
entfallende Arbeitsraum ist so zu be¬ 
messen, dass rings um das Arbeits¬ 
stück 1 m Spielraum bleibt. 

Bei allen Arbeiten, welche mit 
maschineller Kraft ausgeführt werden, 
sind wirksame Absaugungsvorrich¬ 
tungen anzubringen und deren Be¬ 
nutzung streng durchzuführen. 

In Betrieben, welche über maschi¬ 
nelle Kraft verfügen, sind die Arljeits- 
hütten künstlich zu ventiliren. 
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Thesen Sommerfeldes. 


Auf ent 

Der Ankleide- oder Frühstücks¬ 
raum muss auf jedem Werkplatz, Bruch 
oder Bau vorhanden, vom 1. November 
bis 1. April heizbar, mit Holzfuss- 
boden belegt und trocken sein. Die 
Grösse des Raumes muss der Zahl der 
Beschäftigten entsprechen und mit 
einer zum Oeffnen eingerichteten An¬ 
zahl Fenster versehen sein, Spuck¬ 
näpfe und Waschgefasse enthalten und 
der auf die Benutzung des Raumes 
angewiesenen Person mindestens 
075 qm zur Verfügung stehen. Die 
Reinigung der Bude, Spucknäpfe und 
Waschgefässe muss täglich geschehen, 
und der Raum muss den Arbeitern 
genügenden Schutz gegen Diebstahl, 
Witterungseinflüsse und Staub ge¬ 
währen. Auf keinen Fall darf der¬ 
selbe gleichzeitig als Lagerraum an¬ 
derer Gegenstände benutzt werden. 

Auf jedem Werkplatz oder Bruch 
muss ein Pissoir vorhanden sein, und 
der Abort der Sittlichkeit und zpm 
Mindesten den behördlichen Vorschrif¬ 
ten genügen. Für gutes Trinkwasser 
wird der Arbeitgeber verpflichtet. 

Zur ersten Hülfeleistung bei Un- 
glücksfällen muss ein Kasten mit Ver¬ 
bandmaterial und ein Waschgeschirr 
an einem für jede Person leicht zu¬ 
gänglichen Platze vorhanden sein. 
Eine Anweisung zur ersten Hülfe¬ 
leistung muss neben den Unfallver¬ 
hütungsvorschriften ausgehäogt sein. 

Eintrittsalter 

Die in der Steinindustrie beschäf¬ 
tigten jugendlichen Arbeiter und Lehr¬ 
linge müssen vor Eintritt in die Be¬ 
schäftigung ärztlich untersucht werden 
und unter einer bestimmten Alters¬ 
grenze von 18 Jahren nicht zum Be¬ 
ruf zugelassen werden. 

Bei sämmtlichen Steinarbeitern ist 
nur Lohnarbeit zu gestatten. Selbige 
muss dem Beruf entsprechend aus¬ 
kömmlich sein?' Als Arbeitszeit muss 
eiue gesetzliche Maximal-Arbeitszeit 


altsraum. 

Der Arbeitgeber ist verpflichtet, 
gegen Staub geschützte, heizbare 
Aufenthaltsorte herzurichten, in wel¬ 
chen Tische und Bänke in hinreichen¬ 
der Zahl, Wascheinrichtungen, sowie 
ein Heizapparat zum Aufwärmen von 
Speisen und Getränken Aufstellung 
finden. 

Ein Theil der Aufenthaltsräume 
ist durch eine Bretterwand oder einen 
staubdichten Vorhang abzutrennen und 
zur Aufbewahrung der Strassenkleider 
herzurichten. 

Der Arbeitgeber ist verpflichtet, 
gutes Trinkwasser in hinreichender 
Menge zur Verfügung zu stellen. 

Der Arbeitgeber ist verpflichtet, 
mit Wasser gefüllte Spucknäpfe in 
den Arbeitsräumen aufzustellen. Die 
Spucknäpfe sind täglich zu reinigen. 


nd Arbeitszeit. 

Der Eintritt in den Beruf der 
Steinhauer ist nicht vor Beendigung 
des 16. Lebensjahres gestattet. 

Die Einstellung eines Lehrlings 
ist nur dann zulässig, wenn durch das 
Zeugniss eines von der höheren Ver¬ 
waltungsbehörde zur Ausstellung sol¬ 
cher Zeugnisse ermächtigten Arztes 
dargethan wird, dass die körperliche 
Entwickelung eine Beschäftigung in 
dem Berufe ohne Gefahr für die Ge¬ 
sundheit zulässt. 

36* 
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Thesen Sommerfeld s, 

Die Beschäftigung von Arbeitern 
unter 18 Jahren darf die Dauer von 
6 Stunden, die Beschäftigung der über 
18 Jahre alten die Dauer von 8 Stun¬ 
den täglich nicht überschreiten. 

Sonstige Forderungen, 

Eine regelmässige, durch einen 
dazu bestimmten Arzt vorzunehmende 
Untersuchung auf den Gesundheits¬ 
zustand hat in zwei Zwischenräumen 
des Jahres stattzufinden. Zeigen sich 
bei Einzelnen irgend welche Symptome 
oder Anzeichen der Berufskrankheit, 
so hat Betreffender den Beruf zu 
unterbrechen und auf Anrathen und 
Vorschrift des Arztes und der zu¬ 
ständigen Behörde in einer Heilstätte 
auf längere Dauer Aufnahme zu be¬ 
anspruchen. 

Zur Controle, welche dem Ge¬ 
werbeinspector unterliegt, sind Ar¬ 
beiter aus dem Beruf als Assistenten 
durch die Gesetzgebung zu beauf¬ 
tragen und hinzuzuziehen. Die Kosten 
für selbige übernimmt der Staat. 

Den Steinhauern ist das Rauchen 
und der Genuss alkoholischer Getränke 
während der Arbeit zu untersagen. 

Die Steinhauer sind durch Wort 
und Schrift über die Berufsgefabren 
und über den Werth einer zweck¬ 
mässigen Lebensführung aufzuklären. 

Th. Sommerfeld (Berlin). 


Dr. Crainiceanu: Die Gesundheitspflege der Augen. Tübingen, 
Fr. Pietzker, 1900. gr. 8. 74 S. 

Die Zahl der populären Werke über die Hygiene des Auges ist recht 
beträchtlich, schon im 18. Jahrhundert haben Beer und Sömmering allge¬ 
mein verständliche Wegweiser geschrieben, und das 19. Jahrhundert hat 
eine solche Hochfluth derartiger Werke gezeitigt, dass die neuere deutsche 
Literatur allein 60 bis 70 verschiedene Autornamen kennt. 

Wenn trotz dieser Anzahl das vorliegende Werkchen eine besondere 
Hervorhebung verdient, so liegt das an der Gruppirung des Stoffes und 
seiner Tendenz. Es war die Absicht des Verfassers, für Jedermann fasslich 
und verständlich zu schreiben und den Leserkreis in allen Schichten der 
Bevölkerung zu suchen. Er vermeidet daher absichtlich, genauere anato¬ 
mische und physiologische Beschreibungen zu geben, sowie^sich über das 
Wesen und die Behandlung der zahlreichen pathologischen Zustände des 


jroraerungen 

der Steinarbeiter-Organisation. 

nicht über acht Stunden festgesetzt 
werden. 
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Sehorgans zu verbreiten. Die Gefahr, die bei so vielen populären Werken 
über die Heilkunst besteht, dem Arzte vorzugreifen und durch allzu ein¬ 
gehende Rathschläge die ärztliche Thätigkeit zu erschweren oder gar zu 
verhindern, ist bei seinen Anweisungen kaum zu befürchten; selbst bei 
denjenigen Krankheiten, denen er eine etwas ausführliche Beschreibung 
gönnt, der Blennorrhoe, dem Trachom und der Scrophulose, werden die 
individuellen Anordnungen des Arztes stets als die maassgebendsten 
empfohlen. 

In 35 kurzen Sätzen giebt der Verfasser Verhaltungsmaassregeln für alle 
nur denkbaren Vorkommnisse des täglichen Lebens; für Haus und Reise, 
für Ruhe und Arbeit, für die Jugend wie für das Alter weiss er aus dem 
Schatz seiner Erfahrung lesenswerthe Rathschläge zu ertheilen. In einem 
weiteren Gapitel, das sich in 25 Abschnitte gliedert, bespricht er die Ge¬ 
fahren, die schwachen und kranken Augen drohen. Interessant ist eine 
Zusammenstellung der Naehtheile, die dem Auge bei den verschiedenen 
Berufsklassen erwachsen können, wodurch für die Wahl des Berufes dankens¬ 
wert he Winke gezeitigt werden. Ein sehr ausführliches Capitel ist dem 
Gebrauch der Augengläser gewidmet, das zahlreiche Heer der Brillenträger 
findet hier Belehrungen über den zweckmässigen Gebrauch der Gläser, über 
die verschiedenen Glasarten, Brillenformen und Gestelle u. s. w. Einige 
kurze Andeutungen über Blindenpfiege und -Fürsorge beschliessen das kleine 
Werk, das in seiner leicht verständlichen Schreibart einen recht angenehmen 
Eindruck macht gegenüber vielen anderen, die an Gelehrsamkeit, Gründ¬ 
lichkeit, aber auch Schwerverständlichkeit nicht genug thun können. Wenn 
auch vieles darauf hin weist, dass der Verfasser seine Erfahrungen in den 
östlichen Theilen Europas geschöpft hat, so verlieren seine Rathschläge 
durchaus nichts an Gültigkeit für unser Publicum, vielmehr scheint das 
Werkchen durchaus geeignet, in den weiten Kreisen des Publicums Ver¬ 
breitung zu finden, für die es nach seiner ganzen Anlage, seiner leicht 
fasslichen Schreibart und einfachen Ausstattung berechnet ist. 

Dr. E. Fromm (Frankfurt a. M.). 


Sanitätsrath Dr. Granier, königl. Bezirksphysicus: Die BadehÜlfe. 

Ein Leitfaden für Bademeister, Heilgehülfen und Krankenpfleger. 

Berlin, Richard Schoetz, 1901. gr. 8. 47 Seiten. 

Der Leitfaden bildet einen Bestandtheil der Reformen, welche das 
Königl. Polizeipräsidium eingeleitet hat, um das niedere Heilpersonal auf 
eine höhere Stufe der moralischen und technischen Qualification zu erheben, 
und eine Ergänzung zu dem Leitfaden für Heilgehülfen und Masseure, der 
sich in zweiter Auflage bereits einer weiten Verbreitung erfreut. Wie 
dieser ist die Badehülfe in dem Verständniss der Leser angepasster, klarer 
Schreibweise entworfen und erörtert in erschöpfender und doch knapper 
Führung die Bäder für Gesunde und Kranke, die Anwendung des Wassers 
als Heilmittel in festem, flüssigem und gasförmigem Zustande, die Luft-, 
Licht-, Sand- und Schlammbäder. 

Es ist nicht daran zu zweifeln, dass das billige Heftchen im Verein 


Digitized by LaOOQle 



566 


Kritiken und Besprechungen. 


mit einer zu erlassenden „Ordnung für Badewärter“ den vielfachen Miss* 
ständen entgegenarbeiten wird, welche auf diesem Gebiete der Sanitätspolizei 
offen zu Tage liegen. Springfeld (Arnsberg). 


Rumpe, R.: Wie das Volk denkt. Allerlei Anschauungen 
über Gesundheit und Kranksein. Vom Standpunkt des Arztes 
beleuchtet. Braunschweig, Friedr. Vieweg u. Sohn, 1900. 8. 131S. 

Die vorliegende Abhandlung verfolgt den Zweck, die im Volke lebenden 
Anschauungen, soweit sie sich auf die gesundheitlichen Verhältnisse des 
Einzelnen und der Gesammtheit beziehen, zusammenzustellen und vom 
heutigen Standpunkte unserer ärztlichen Wissenschaft auf ihre Berechtigung 
zu prüfen. Ganz besonders kommen hier diejenigen Vorgänge in Frage, 
die, obschon innerhalb der normalen Lebensfunctionen gelegen, doch aus 
den alltäglichen Ereignissen hinausragen, wie* Geburt, Schwangerschaft, 
Stillungszeit, Menstruation, Klimakterium u. a. Auf Vollständigkeit erhebt 
die Darstellung keinen Anspruch, da der Verf. sich im Wesentlichen auf 
eigene Erfahrungen beschränkte, die durch den Umfang seiner Thätigkeit 
als Arzt begrenzt waren. 

Wenn auch die einzelnen Abschnitte dem Arzt und Hygieniker kaum 
wesentlich Neues bringen, so bietet doch die Zusammenstellung als ein 
erster Versuch, die Volksanschauungen an der Hand der ärztlichen Wissen¬ 
schaft auf ihre Berechtigung zu prüfen, mancherlei Anregung, die durch 
weitere historische und sociale Vertiefung der einzelnen Abschnitte bei 
späteren Auflagen noch fruchtbringender und belehrender zu gestalten sein 
wird. Roth (Potsdam). 
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Neu erschienene Schriften über öffentliche 
Gesundheitspflege. 

(89. Verzeichniss.) 


1. Allgemeines. 

Andräas, Dr.: Beiträge zur Geschichte des Seuchen-, Gesundheits- und Medicinal- 
wesens der oberen Pfalz. Regensburg, Wunderling, 1900. gr. 8. 206 S. 2M. 

Dienstanweisung für die Kreisärzte, nebst einem Anhänge, enthaltend For¬ 
mulare und eiue Auswahl von Gesetzen, Verordnungen und Ministerial¬ 
erlassen. Berlin, Schoetz, 1901. gr. 8. 279 S. 4 M. 

Garnisonbesehreibungen, vom Standpunkte der Gesundheitspflege aus auf¬ 
gestellt. Herausgegeben von der Medicinalabtheilung des königl. preussi- 
schen Kriegsministeriums. VI. Band: Potsdam. Berlin, Mittler, 1900. 
gr. 8. VIII — 303 S. mit 17 Abbildungen, 3 statist. Anlagen, 5 Beilagen 
und 74 Tafeln. 12 M. 

Heim, Ludwig, Dr., Prof.: Mittheilungen aus dem hygienisch-bacteriologischen 
Institut zu Erlangen. Erlangen, Deichert, 1901. Lex.-8. 22 S. 0*80 M. 

Hueppe, Ferdinand: Ueber Krankheitsursachen vom Standpunkte der natur¬ 
wissenschaftlichen Medicin. Wien, Perles, 1901. gr. 8. 20 S. 0*60 M. 

Keith, G. S.: On sanitary and other mattere. London, A. <fc C. Black, 1900. 

8. 126 p. 

Notter, J. L., and W. H. Horrooks: The theory andpractice of hygiene; 2“ d edit. 
London, Churchill, 1900. 8. 1085 p. 

Pakes, WalterC. C.: The Science of Hygiene: a text-book of laboratory practice. 
London, Methuen <fe Co., 1900. 8. XV — 308 p. 15 sh. 

Petruschky, J., Dr., Director: Kurzer Bericht über die Thätigkeit der hygieni¬ 
schen Untersuchungsanstalt der Stadt Danzig in den Jahren 1898 bis 1901. 
Leipzig, Leineweber, 1901. 8. 4 S. 0*70 M. 

Pfeiffer, A., Dr., Reg.- u. Geh. Med.-Rath: Siebzehnter Jahresbericht über die 
Fortschritte und Leistungen auf dem Gebiete der Hygiene, Jahrgang 1899. 
Supplement zur „Deutschen Vierteljahrsschrift für öffentliche Gesundheits¬ 
pflege, Band XXXII.“ Braunschweig, Friedr. Vieweg & Sohn, 1901. gr. 8. 
X — 628 S. 

Verfügung, Gemeinschaftliche — des Ministers der Medicinal-Angelegenheiten 
und des Ministers des Innern, betr. die Bildung von Gesundheitscommissionen 
und den Erlass einer Geschäftsanweisung für diese, vom 13. März 1901. 
Berlin, Heymann, 1901. gr. 8. 7 S. 0*20 M. 

Wurm, Emanuel: Gesundheitsschutz in Staat, Gemeinde und Familie. Stuttgart, 
Dietz, 1901. gr. 8. VIII — 824 S. mit 10 Tafeln und 134 in den Text 
gedruckten Abbildungen. 5 M. 

2. Statistik und Jahresberichte. 

B&lestre, A., et A. A. Gilleta de Saint - Joseph: Etüde sur la mortalite 
de la premiere enfance dans la population urbaine de la France de 1892 ä 
1897. Paris, Doin, 1901. 8. avec 7 traces en couleurs. 3 frs. 
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Bleicher, H., Dr. Dir.: Tabellarische Uebersichten, betr. den Civilstand der St&dt 
Frankfurt a. M. in den Jahren 1892 bis 1900. Frankfurt a. M., Sauerländer. 
1901. Lex.-8. 17 —CCL1XS. 2 M. 

Breslauer Statistik. Band XXI, Heft 1: Bevölkerungswechsel, Erkrankungen, 
meteorologische und physikalische Verhältnisse etc. im Jahre 1899. Breslau, 
Morgenstern, 1901. gr. 8. 102 S. 1 M. 

Jahresbericht, Zwanzigster — des Vereins für öffentliche Gesundheitspflege 
zu Hamburg. Hamburg, Druck von Meissei, 1901. gr. 8. 32 S. 

Schweizerische Statistik. Herausgegeben vom statistischen Bureau des eidgen. 
Departements des Innern. 127. Lfg. Die Bewe gung der Bevölkerung in der 
Schweiz im Jahre 1899. Bern, Schmidt & Francke, 1901. gr. 4. 32 S. 2M. 

3. Wasserversorgung, Entwässerung und Abfuhr. 

Beohmann, G.: Renseignements genöraux sur les eaux et rassainissement de 
Paris. PariB, 1900. 8. 32 p. 

Bonne, G., Dr.: Die Nothwendigkeit der Reinhaltung der deutschen Gewässer, 
vom gesundheitlichen, volkswirtschaftlichen und militärischen Standpunkte 
aus erläutert durch das Beispiel der Unterelbe bei Hamburg-Altona. Leipzig, 
Leineweber, 1901. gr. 8. VIII — 239 S. Mit einer Karte der Elbemündung. 
4 M. 

Clowes and Houston: Bacterial treatment of crude sewage. Third report of 
experimental intermittent treatment of London crude sewage in the Coke- 
Beds at Barking and Crossness. London, 1901. 

Dobel, E., Reg.-Baumeister, Bauinspector: Canalisation. Anlage und Bau städti- 
scher Abzugscanäle und Hausentwässerungen. 3. Auflage. Stuttgart, Kohl¬ 
hammer, 1901. gr. 8. VIII —159 S. Mit einer Mappe, ausführliche Pläne 
und Detailzeichnungen. 15 lithogr. Tafeln in gr. 4. 4*80 M. 

Duvillard, P., u. E. Badois: L'adduction des eaux franqaises du lac Leman 
ä Paris et dans la banlieue. Paris, Beranger. 1900. 8. 191 p. avec 7 plane. 

Guichard: Analyse chimique et purification des eaux potables. Paris, Gauthier- 
Villars, 1901. 8. avec 10 figures. 2*50 frs. 

Helm, Otto, Dr., Stadtrath: Ueber ein neues Verfahren zur Enteisenung von 
Grundwasser. Leipzig, Leineweber, 1901. 8. 8 S. 0*70 M. 

Jensen, G. J. G.: House drainage and sanitary fitments. London, San. Publ. Co., 

1900. 8. 257 p. 

Kayser, Heinrich: Die Flora der Strassburger Wasserleitung. Inaugural-Disser- 
tation. Strassburg, 1900. 

König, Fr.: Die Vertheilung des Wassers über, auf und in der Erde, und die 
daraus sich ergebende Entstehung des Grundwassers und seiner Quellen, mit 
einer Kritik der bisherigen Quellentheorien. Jena, Costenoble, 1901. gr. 8. 
VIII—159 S. 4M. 

Kröhnke, 0., Dr.: Ueber Spülabortgruben I. Leipzig, Leineweber, 1901. 8. 
19 S. 0*70 M. 

MoPherson, J. A.: Waterworks distribution; a practical guide to the laying- 
out of Systems of distributing mains for the supply of water to cities and 
towns. London, Batsford, 1900. 8. 154 p. 

Meyer, F. Andreas, Oberingenieur: Die städtische Verbrennungsanstalt für Ab- 
fallstoffe am Bullerdeich in Hamburg. Zweite, nach einem fünfjährigen 
Betriebe der Anstalt völlig neu bearbeitete Auflage. Braunschweig, Friedr. 
Vieweg u. Sohn, 1901. gr. 8. XI — 38 S. mit 13 Tafeln. 3 M. 

Müller, Alexander, Dr. Prof.: Zur Reinhaltung der Städte. Leipzig, Leineweber, 

1901. 8. 5 S. 0*70 M. 

Peters, Baurath: Beitrag zur Strassenreinigungsfrage mit Bezug auf die Ver¬ 
hältnisse der Stadt Magdeburg. Leipzig, Leineweber, 1901. 8. 14 S. Mit 
einem Plane. 0*70 M. 
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R&dcliiFe, J.: Contamination of drinking water. Manchester, 1900. 8. 8 p. 
Schmidtmann, Dr., Geh. Ober-Med.-Rath.: Gutachten, betr. Flussreinhaltung 
und Verfahren für Abwasserreinigung. Supplementheft zur „Vierteljahrs¬ 
schrift für gerichtl. Medicin, Bd. XXI. tf Berlin, Hirschwald, 1901. gr. 8. 
XLII — 319 S. mit Abbildungen. 8 M. 

Silk, A. E.: A Manuel of surface drainage, with drain sections and discharge 
tables, for the use of municipal engineers in Bengal. Galcutta, 1900. 8. 
131 p. 

Silk, A. E.: A sewage disposal experiment in Calcutta. Galcutta, 1900. 8. 26 p. 
Thudichum, G.: Le traitement bacterien des eaux d’egout. Paris, Beranger, 
1901. 8. 2-50 frs. 

Vach er, Francis: Defects in plumbing and drainage work. Manchester, 1900. 
8. 93 p. 


4. Strassen-, Bau- und Wohnungshygiene. 

Allan, G. E., and F. J. Allan: The housing of the working classes acts, 1890, 
and amending acts, annotated and explained, together with the statutary 
forme and instructions. London, Butterworth, 1900. 8. 214 p. 
Bauordnung für die kleineren Städte und Flecken des Reg.-Bez. Schleswig vom 
18. März 1901. Nebst Sachregister und einem Anhang, enth. den Wortlaut 
aller in dieser Bauordnung angeführten wichtigeren Stellen aus anderen Ge¬ 
setzen und Verfügungen. Garding, Lühr & Dirks, 1901. gr. 16. 156 S. 
1*20 M. 

Becker, Dr., Landgerichts - Director: Die Wohnungsfrage und ihre Lösung auf 
baugenossenschaftlichem Wege. Dresden, v. Zahn & Jaensch, 1901. gr. 8. 
44 S. 1 M. 

Bingner, H., Dr., Reg.-Rath: Wohnungsfrage und Wohnungspolitik in ihren 
Beziehungen zur allgemeinen Socialreform. Berlin, Boffmann, 1901. gr. 8. 
32 S. 1 M. 

Böhmer t, Karl, Dr., Landrichter: Eine Lösung der Wohnungsfrage. Aus seinem 
Nachlass herausgegeben. Dresden, Böhmert, 1900. gr. 8. 50 S. 0 60 M. 
Englert, Ferdinand, Dr., Reg.-Rath: Die Bauordnung vom 17. Februar 1901 für 
das Königreich Bayern mit Ausnahme der Haupt- und Residenzstadt München. 
München, Beck, 1901. 8. XV —183 S. 2 M. 

Gautier, M. Armand, et M. N. Gröhant: La viciation de Patmosphere des villes 
par les foyers industriels ou domestiques. Paris, 1900. 8. 16 p. 

Gibsone, John, Geh. Commerzienrath: Die Wohnungsnoth in Danzig. Vortrag. 

Leipzig, Leineweber, 1901. 8. 23 S. 0*70 M. 

Hair, C. J.: Housing of the Working Classes. Southampton, 1900. 8. 16 p. 
Morancö: Habitations ouvrieres. Le Mans, 1900. 8. 40 p. 8 planches, 10 figures. 
0*Neill, H.: Housing of the working, or weekly wage-earning classes; being a 
report presented to the Public Health Committee of Belfast. Belfast, 1900. 

8. 26 p. 

Stübben, J., Geh. Baurath: Rheinische Arbeiterwohnungen. Bonn, Strauss, 1901. 
gr. 8. 14 S. mit 10 Tafeln. 3 M. 

Woitjazki, J. J.: Ueber die Bedeutung des ausgebreiteten Winkels für die 
Beurtheilung des Grades der Beleuchtung von Wohnungen mit Tageslicht, 
lnaugural-Dissertation. Petersburg, 1900. 
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Der Abdominaltyphus in Riga im Jahre 1900 . 

Eine statistisch-epidemiologische Arbeit. 

Von Dr. med. W. von Bieder, Sanitätsarzt in Riga. 


Im Jahre 1900 brach in Riga eine heftige Typhusepidemie aus, welche, 
abgesehen von ihrer grossen praktischen Bedeutung für unsere Stadt, auch 
in wissenschaftlicher Hinsicht viel Interessantes bot. 

Der Beschreibung dieser Epidemie seien einige orientirende Bemerkungen 
über unsere sanitären Zustände und localen Verhältnisse vorausgeschickt. 

Die Stadt Riga liegt zu beiden Seiten des Dünastromes und zwar be¬ 
finden sich auf dem rechten Ufer die innere Stadt (die alte Stadt nebst den 
sie umgebenden Anlagen und Boulevards) mit annähernd 33000 Einwohnern, 
der Petersburger Stadttheil mit annähernd 75 000 Einwohnern und der 
Moskauer Stadttheil mit annähernd 117 000 Einwohnern, auf dem linken 
Ufer der Mitauer Stadttheil mit annähernd 75 000 Einwohnern. 

Das rechte Ufer ist im Allgemeinen flach und weist erst in erheblicher 
Entfernung von dem Strome einzelne, meist sanft ansteigende Dünen¬ 
bildungen auf. Das linke Ufer bildet am Flusse eine ziemlich breite 
Niederung, welche sich an einigen Stellen allmählich ansteigend, meist aber 
recht steil zu Dünen von mässiger Höhe erhebt. Die Umgebung der Stadt 
ist im Ganzen flach. 

Nach Untersuchungen, welche Professor M. Glasenapp 27 ) in den 
Jahren 1882 bis 1884 ausführte, gehört der Boden Rigas seiner Entstehung 
nach den jüngsten, sogenannten quartären Bildungen an. Er besteht im 
Wesentlichen aus mehr oder weniger feinkörnigem, zuweilen etwas thonigem 
Sande meist gelber Färbung, ferner aus Schichten von Lehm, Thon, Grand 
und Geröll, weist ein ziemlich hochstehendes Grundwasserniveau auf (welches 
übrigens seitdem in Folge der Anlage von neuen Entwässerungscanälen an 
manchen Stellen der Stadt erheblich gesunken ist) und ist relativ stark ver¬ 
unreinigt mit organischen stickstoffhaltigen Substanzen. 

Für die Fäcalien besteht in der ganzen Stadt das Grubensystem, nur 
in einzelnen Anstalten und Häusern ist das Heidelberger Tonnensystem ein¬ 
geführt und im Stadtkrankenhause eine Liernuranlage, welche sich aber 
nicht auf alle Gebäude desselben erstreckt. Die Fäcalienabfuhr erfolgt in 
hermetisch geschlossenen Tonnen und Kasten nach dazu bestimmten und 
eingerichteten Plätzen ausserhalb der Stadt, wo die Fäcalien zum Teil in 
grossen gedeckten Bassins, zum Teil aber auch in offenen, nach dem Hinein¬ 
lassen der Schmutzstoffe mit Torf, Erde oder Sand zu beschüttenden 
Gruben aufgespeichert werden, um dann zum Bedüngen von Feldern und 
Wiesen zu dienen. 

Canalisationsanlagen, die unter Ausschluss der Fäcalien die städti- 
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sehen Abwässer, sowie Schnee-, Regen- und auch Grundwasser der Düna 
zufahren, giebt es auf beiden Ufern, doch sind sie auf dem linken Ufer 
noch sehr lückenhaft und erstrecken sich auch rechts von der Dfina nicht 
auf alle Randgebiete der Stadt. Ein bereits vor mehreren Jahren aus- 
gearbeitetes Project einer systematischen Canalisation der Stadt ist erat 
zum Theil ausgeführt (und zwar mit Ausschluss der Fäcalien). Allmählich 
aber erweitert sich das Canalnetz immer mehr. 

Die Wasserversorgung des ganzen Mitauer Stadttheiles *), sowie be¬ 
trächtlicher Partieen der Randgebiete des Petersburger und des Moskauer 
Stadttheiles erfolgt aus Grundwasserbrunnen; daneben bestehen aber auch 
artesische Brunnen, deren die Stadtverwaltung 50 bereits angelegt hat und 
in diesem Jahre weitere zehn erbohren lassen will, um den Stadtbewohnern 
gutes Trinkwasser zu bieten. Ausser diesen öffentlichen artesischen Brunnen 
haben auch Privatpersonen und namentlich Fabrik Verwaltungen eine be¬ 
deutende Anzahl von artesischen Brunnen angelegt und einen grossen Theil 
derselben, besonders zur Zeit herrschender Epidemieen, mit dankenswerther 
Bereitwilligkeit dem Publicum ebenfalls zugänglich gemacht. 

Die innere Stadt und der grösste Theil des Petersburger und des Mos¬ 
kauer Stadttheiles beziehen ihr Gebrauchswasser aus der städtischen Leitung, 
welche annähernd 150 000 Einwohner mit unffltrirtem Flusswasser versorgt 
und in verschiedenen Strassen des Petersburger und Moskauer Stadttheiles 
eine Reihe von öffentlichen Brunnen speist, deren Wasser von Passanten 
vielfach zum Trinken benutzt wird, namentlich von der in Schaaren vorüber¬ 
strömenden Arbeiterbevölkerung. 

Das städtische Wasserwerk entnimmt das Leitungswasser der Dün& 
oberhalb des eigentlichen städtischen Besiedelungsrayons. Eirf& Beschreibung 
der localen Verhältnisse an der Wasserentnahmestelle, welche früher aus- j 
schliesslich zur Wasserversorgung diente und seit 1892 noch facultati? 
benutzt wird, findet sich im Jahresberichte der Rigaschen Sanitäts- 
commission für das Jahr 1885 S6 ), wo es auf S. 26 heisst: „Auf der Strecke 
von Kengeragge bis zum unteren Theil des Moskauer Stadttheiles bildet 
die Düna eine in das rechte Ufer einschneidende Bucht. Bei der Errich¬ 
tung des Wasserwerkes im Jahre 1861 wurde die Mündung des unter¬ 
irdischen Canals, welcher das Dünawasser dem Wasserwerk zuführt, am 
Ufer dieser Bucht des offenen Stromes auf Wiebertsholm angelegt Die 
Strömung ging damals am Ufer des Wiebertsholms entlang, so dass die | 
Canalmündung im Bereich der Strömung lag. Als Fortsetzung der seit | 
Jahren in Angriff genommenen Düna-Regulirungsarbeiten wurde im Jahre 
1882^von Kengeragge zum Grapenholm und von diesem zum Swirsdenholm 
ein der Richtung des Hauptstromes parallel laufender Damm erbaut Dieser 
Damm stellt sich als Sehne des Bogens dar, welcher die Bucht bildet, und 
trennt dieselbe von dem Hauptstrom, während zwei Oeffhungen im Damm 
und der zwischen dem Festland und dem Swirsdenholm belegene Dünaarm 
ihre Verbindung mit dem Strom vermitteln. Von dem Paralleldamm ist 
ein Querdamm zu der in der Bucht gelegenen Insel Vogelsholm und von 

*) Einige Häuser de» Mitauer Stadttheiles (in der Steinstrasse) beziehen rwrsr 
unflltrirtes Dünawasser durch eine alte Privatleitung, doch kommt diese nicht in 
Betracht, da das unreine Flusswasser dort zum Trinken kaum benutzt wird. 
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dieser zum Festland ist ein zweiter Querdamm erbaut. Durch den Parallel¬ 
damm und diese beiden Querdämme ist der obere Theil der Bucht von dem 
Hauptstrom und von dem übrigen Theil der Bucht abgetrennt. Dieser ab¬ 
geschnittene Theil der Bucht hat die Form eines Dreiecks und dieses dreieck- 
fÖrmige Wasserbecken ist das sogenannte „ Deltaaus welchem das Wasser¬ 
werk durch die am Ufer des Wiebertsholms belegene Canalöffnung das 
Leitungswasser entnimmt. Der das Delta vom Hauptstrom trennende 
Paralleldamm hat eine Oeffnung, welche 50 Faden (= etwa 106 m) breit 
ist. Diese Oeffnung vermittelt die Erneuerung des Wassers im Delta, welche, 
wenn man von etwaigen Ueberfluthungen des Dammes durch Hochwasser 
absieht, nicht durch Strömung, sondern wesentlich nur durch den Wechsel 
des Wasserstandes im Hauptstrom erfolgt. u 

Auf Grund vergleichender Untersuchungen des Wassers aus dem Delta 
und aus dem Hauptstrome fand damals die Sanitätscommission, dass das 
Wasser im Dünastrome nicht besser war als das Deltawasser, dass beide 
nicht allen Anforderungen, die an ein gutes Trinkwasser zu stellen sind, 
genügen, und dass zu einer Versorgung der Stadt mit ein wandsfreiem Trink¬ 
wasser entweder die Speisung der Wasserleitung mit gutem Grundwasser 
oder Filtriranlagen für das Flusswasser erforderlich seien. (Leider ist bis¬ 
her noch keine dieser beiden Maassregeln in Ausführung gebracht worden. 
Ein von Smreker ausgearbeitetes Project einer Grundwasserversorgung der 
Stadt liegt vor und soll ausgeführt werden, ist aber bis jetzt noch nicht in 
Angriff genommen worden.) In Anbetracht der mangelhaften, bei constantem 
Was s ersten de im Strome sogar fast gänzlich fehlenden Erneuerung des 
Wassers im Delta erschien aber eine etwaige Infection des stehenden Delta¬ 
wassers viel gefährlicher als eine durch die Strömung schneller zu be¬ 
seitigende Infection des Wassers im offenen Strome, woher die Sanitäts- 
commission sich denn auch schon damals für die Wasserentnahme aus dem 
offenen Strome aussprach. Jedoch erst im Jahre 1892 wurde unter dem 
Einflüsse der damals drohenden Choleragefahr ein Canal gebaut, welcher 
das Wasserwerk mit Wasser aus dem offenen Strome bei Kengeragge, ober¬ 
halb des Delta, speist. Die localen Verhältnisse veranschaulicht die 
folgende halbschematische Skizze, aus welcher die Lage und Form des 



Halbschematische Skizze des Delta, der angrenzenden Dämme und Wasserpartieen, 
sowie des Wasserwerkes mit den zuffihrenden Canälen und den beiden Wasser¬ 
entnahmestellen. A Wasserentnahmestelle ans dem Delta. N Wasserentnahme¬ 
stelle aus dem Dünastrome, ddd Begulirungsdämme. 
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Delta, die Anordnung der Regulirungsdämme und die Lage der alten 
und neuen Wasserentnahmestelle nebst den von ihnen zum Wasserwerke 
führenden unterirdischen Canälen leicht zu ersehen sind. 

Der 1892 angelegte, das Wasserwerk aus dem offenen Strome speisende 
Canal liefert nun im Allgemeinen unser Leitungswasser. Wenn er aber 
gereinigt und remontirt wird, sowie unter Umständen auch, wenn das 
Wasser im offenen Strome, z. B. beim Eisgänge, stark schlammhaltig und 
trübe, im Delta dagegen in Folge der hier eher erfolgenden Sedimentimng 
klarer ist, wird noch bis jetzt zeitweilig wieder das Leitungswasser dem 
Delta entnommen. Das bei Hochwasser Ueberschwemmungen ausgesetzte 
Delta ist von Jahr zu Jahr immer stärker verschlammt und versandet (auf 
der beigefügten Skizze deuten punktirte Linien die umfangreichen Schlamm- 
und Sandbänke an, welche sich im Delta gebildet haben), und die Entwicke¬ 
lung von Wasserpflanzen in demselben ist immer reichlicher geworden, so 
dass einerseits die Wassermenge im Delta ganz bedeutend abgenommen 
hat und andererseits auch die Beschaffenheit des Wassers im Delta sieb 
durch Zersetzungsprocesse im Schlamme und verwesende Pflanzentheile seit 
dem Jahre 1885 verändert, resp. verschlechtert haben könnte. Auf letzteres 
weist eine am 23. Mai 1894 von dem Herrn Sanitätsarzt Dr. med. 
M. Lossky vorgenommene bacteriologische Wasseruntersuchung hin, welcher 
dabei im Deltawasser 11 880, im Wasser des offenen Stromes (in der Nähe 
der neuen Entnahmestelle) 227 und in dem aus dem offenen Strome be¬ 
zogenen Leitungswasser in der Stadt 260 Keime fand. Leider konnten 
damals diese vergleichenden Untersuchungen nicht fortgesetzt werden, nnd 
erst in diesem Jahre sind auf Antrag des Herrn Präses der Rigaschen 
Sanitätscommission Dr. med. E. v. Bochmann wieder derartige vergleichende 
bacteriologische Wasseruntersuchungen in Angriff genommen worden, aber 
noch nicht beendigt. 

Im Cholerajahre 1892 wurde, um Verunreinigungen des Wassers im 
offenen Strome bei der neuen Wasserentnahmestelle und im Delta zu ver¬ 
hüten, das Baden und Wäschespülen daselbst verboten, ferner vorgeschriebeo. 
dass Flösse auf einer Strecke von 50 Faden (= etwa 106 m) unterhalb bis 
250 Faden (= etwa 530 m) oberhalb der neuen Wasserentnahmestelle am 
rechten Dünaufer nicht anlegen dürfen, und endlich verboten, die genannten 
Wasserpartieen in irgend einer Art sonst zu verunreinigen. Diese Be¬ 
stimmungen wurden aber nach dem Verschwinden der Cholera allmählich 
weniger streng durchgeführt, und schliesslich liess die Controle darüber viel 
zu wünschen übrig. 

Uebrigens können selbst erheblich unterhalb der Wasserentnahmestelle 
stattgehabte Verunreinigungen und Infectionen des Flusses unter Umständen 
auch unser Leitungswasser betreffen, da bei dem sehr geringen Gefalle and 
der Nähe der Mündung der Düna ins Meer starke Seewinde zuweilen eine 
bedeutende Rückstauung des Flusswassers veranlassen. Es ist daher hier 
auch jede Ableitung von verdächtigen und infectiösen Abwässern in die 
Düna als durchaus bedenklich zu bezeichnen. 

Wenden wir uns nun der Typhusepidemie des vorigen Jahres zu, so ist 
zu bemerken, dass das gesammelte statistische Material keinen Anspruch 
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machen kann auf Vollständigkeit. Erstens sind die Typhusmeldungen von 
Seiten der Aerzte nachgewiesenermaassen leider unvollständig eingelaufen; 
zweitens wenden sich in unseren unteren Bevölkerungsschichten viele Kranke 
aus verschiedenen Gründen leider nicht an Aerzte, so dass zahlreiche Fälle 
von Infectionskrankheiten gar nicht zur Kenntniss der Aerzte gelangen. 
Ferner fehlen mir Angaben über die Typhusfälle, welche unter den hier 
garnisonirenden Truppen vorgekommen sind und deren Anzahl dem Ver¬ 
nehmen nach keine geringe gewesen ist. Die eingelaufenen Typhusmeldungen 
sind nun zwar nach Möglichkeit von mir vervollständigt worden, besonders 
nach den Angaben der städtischen Desinfectoren, welche viele nicht ge¬ 
meldete Typhusfalle zu meiner Kenntniss brachten. Doch konnte ich von 
diesen Fällen natürlich nur diejenigen in meine Statistik aufnehmen, in 
welchen zwar keine ärztliche Meldung eingelaufen, die Typhusdiagnose 
aber nach den mir gemachten Angaben ärztlicherseits gestellt worden war. 
Zahlreiche andere, ebenfalls nachträglich zu meiner Kenntniss gekommene 
Erkrankungsfälle, welche ohne Hinzuziehung von Aerzten angeblich typhus¬ 
artig verlaufen waren, konnten somit in dieser Statistik nicht berücksichtigt 
werden. Solche nachträglichen Meldungen betrafen besonders oft Kinder, 
bei welchen ja der Abdominaltyphus meist leichter verläuft als hei Er¬ 
wachsenen, oft so leicht, dass die Typhusdiagnose schwer zu stellen ist. So 
sind denn die Morbiditätszahlen zwar vielfach ergänzt worden, aber doch 
noch immer recht unvollständig gebliehen. Günstiger lagen die Dinge in 
Bezug auf die Zusammenstellung der Mortalitätsziffern, da das städtische 
statistische Bureau von den Geistlichen aller Confessionen über alle Ver¬ 
storbenen Todtenkarten erhält mit Angabe der Todesursachen. Ueber die 
angeblich an Typhus Gestorbenen zog ich dann Erkundigungen ein und 
nahm diejenigen Fälle in meine Statistik auf, welche nach den erhaltenen 
Auskünften von Aerzten als typhuskrank erklärt, wenn auch nicht gemeldet 
worden waren. Da ich ferner über sämmtliche ärztlicherseits gemeldeten 
Typhusfälle bezüglich des Ausganges der Krankheit möglichst vollständige 
Daten sammelte, wobei sich freilich in einzelnen Fällen nichts sicher eruiren 
Hess, glaube ich annehmen zu können, dass die Mortalitätsangaben bedeutend 
vollständiger zusammengekommen sind, als das bei den Erkrankungszahlen 
möglich war. Es ist daher auch höchst wahrscheinlich, dass die Mortalität 
der zu beschreibenden Epidemie nicht so hoch war, als es nach den ge¬ 
gebenen Zahlen den Anschein hat, da die Zahl der Erkrankten, besonders 
unter Kindern, aber auch unter Erwachsenen, in meiner Statistik aus den 
angeführten Gründen sicher zu gering angegeben ist. 

Der Abdominaltyphus ißt in Riga endemisch. Das ist klar ersichtlich 
aus den Angaben des statistischen Bureaus. 


Es erkrankten in Riga: 
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629 und starben 52 Personen; Mortalität 8*27 Proc. 

511 » » 42 „ 8-22 , 

269 » » 22 „ 849 „ 

456 „ „ 40 _ 877 - 


In allen diesen Jahren gab es keinen einzigen Monat ohne Typhus- 
meldungen. 

Unter solchen Umständen hatten denn auch die in den ersten Monaten 
des Jahres 1900 beobachteten Typhusfälle nichts Auffallendes und erst in 
den ersten Tagen des Juni häuften sich die Meldungen derartig, dass am 

5. Juni das Vorhandensein 


Diagramm 1. 

Morbidität und Mortalität nach 
einzelnen Monaten angegeben* 



einer 

heftigen Epidemie constatirt werden 
konnte, deren Beginn sich nach den 
nun in Angriff genommenen epidemio¬ 
logischen Untersuchungen auf den 
18. Mai zurückverlegen liess. Vom 
18. Mai bis zum 1. Juni nahm die 
Epidemie rapid zu, um dann sehr 
langsam abzunehmen. Im November 
betrug die Frequenz noch bedeutend 
mehr, als hier in gewöhnlichen Zeiten 
an Typhusfällen beobachtet zu wer¬ 
den pflegt, und selbst im December 
war die Morbidität noch hoch, wenn 
auch schon bedeutend gesunken. Da 
dieses Sinken aber ein vorüber¬ 
gehendes sein konnte und ausserdem 
die Erkrankungsfalle einen deutlichen 
Zusammenhang mit der vorausge¬ 
gangenen Epidemie erkennen liessen, 
dehnte ich meinen Typhusbericht 
noch bis zum 31. Januar d. J. aus. 
Weil nun, wie aus dem beigefugten 
Diagramm 1 ersichtlich ist, im Fe¬ 
bruar und März d. J. die Typbus¬ 
morbidität fortschreitend sank, 
konnte ich meinen Bericht mit dem 
31. Januar d. J. abschliessen. Die 
15 zwischen dem 1. und 18. M&i 
Erkrankten nahm ich auch in meine 
Statistik auf, da einerseits diese Falle 
als Vorläufer der Epidemie für den 
Verlauf letzterer von Bedeutung 
waren, und es andererseits für eine 
vergleichende Uebersicht bequemer 
ist, mit ganzen Monaten zu operiren, 
nicht mit Bruchstücken von solchen. 
Dabei kamen für unsere Statistik in 
Betracht 2646 Erkrankungen mit 
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341 Todesfällen. Ausserdem wurden in derselben Zeit in Riga Ö7 Personen 
an Abdominaltyphus behandelt, welche, ausserhalb Rigas erkrankt, hier als 
Patienten eintrafen und daher nicht in unsere Statistik anfgenommen wurden. 
Von diesen 57 Personen starben acht, was eine Mortalität von 14*04 Proc. 
argab. 

Der Verlauf der Epidemie, nach Monaten betrachet, ist aus folgender 
Tabelle ersichtlich: 


Monat 

Erkrankt 

Davon 

gestorben 

Mortalität in 
Procenten 

Mai 1900 . 

389 

84 

21*59 

Juni. 

868 

107 

12-33 

Juli . 

532 

45 

8-46 

August. 

356 

34 

9*55 

September. 

219 

23 

10*50 

October. 

125 

18 

14*40 

Uovember. 

85 

20 

23*53 

December. 

42 

8 

19*05 

Januar 1901. 

30 

2 

6*67 

Summa . . . 

2646 

341 

12*89 


Die ausserordentliche Höhe der Mortalität für einzelne Monate weist 
darauf hin, dass wahrscheinlich aus diesen Monaten viele günstig verlaufene 
Typhusfälle nicht zu meiner Kenntniss gekommen sind. Das Diagramm 1 
zeigt in übersichtlicher Form die in den einzelnen Monaten des Jahres 1900, 
sowie in den drei ersten Monaten d. J. beobachtete Erkrankungsfrequenz,, 
wobei die dunklen Colonnen die Zahl der von den Erkrankten in der Folge 
Gestorbenen angeben. Für die Monatq Januar bis April 1900 ist im Dia¬ 
gramm die Mortalität nicht verzeichnet, weil das statistische Bureau nur 
unvollständige Daten über dieselbe erhalten hat, und weil der Kampf gegen 
die Epidemie und die Erforschung derselben mir nicht die Zeit liessen, 
nachträglich sämmtliche Erkrankungsfälle in den der Epidemie voraus¬ 
gegangenen Monaten eingehend zu untersuchen. 

Das Diagramm 2 (hinter Seite 592) giebt die täglichen Erkrankungs¬ 
zahlen vom 1. Mai 1900 bis zum 31. Januar 1901 an und die dunklen 
Colonnen zeigen die Zahl der von den Erkrankten später Gestorbenen. 
Der Beginn, das schnelle Ansteigen und der langsame Abfall der Epidemie 
sind aus diesem Diagramm deutlich zu ersehen, treten aber noch übersicht¬ 
licher hervor auf dem später noch genauer zu besprechenden Diagramm 3, 
welches die Erkrankungen nach Tagesternen zusammengestellt zeigt. 

Die Statistik der Morbidität und Mortalität der verschiedenen Alters¬ 
stufen giebt uns die Tabelle auf folgender Seite an. 

Zu dieser Tabelle ist zu bemerken, dass die ganz abnorme hohe Morta¬ 
lität im jüngsten Kindesalter, abgesehen von diagnostischen Irrthümern, 
welche gerade bei dieser Altersklasse relativ leicht Vorkommen können zur 
Zeit einer herrschenden Epidemie, wohl zu erklären ist durch die sehr un¬ 
vollständigen Meldungen der unter Kindern von weniger als fünf Jahren 
vorgekommenen Typhusfalle. Diese unvollständigen Meldungen beruhen, 
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Alter 

Jahre 

Erkrankt 

Gestorben 

Mortalität 
im Ganzen 

Proc. 

Männl. 

Weibl. 

Im 

Ganzen 

Männl. 

Weibl. 

Im 

Ganzen 

1 bis 4 

28 

52 

80 

1 

12 

13 

16*25 

5 bis 9 

86 

71 

157 

4 

2 

6 

3*82 

10 bis 14 

94 

133 

227 

3 

6 

9 

3*96 

15 bis 19 

283 

202 

485 

39 

21 

60 

12*37 

20 bis 29 

591 

358 

949 

94 

34 

128 

13*49 

30 bis 39 

264 

191 

455 

43 

17 

60 

13*19 

40 bis 49 

81 

96 

177 

16 

18 

34 

19*21 

50 bis 59 

36 

40 

76 

11 

9 

20 

26*32 

60 bis 69 

12 

24 

36 

7 

4 

11 

30*56 

70 und mehr 

2 

2 

4 

— 

— 

— 

— 

Summa: 

1477 

1169 

2646 

218 

123 

341 

12*89 


wie schon oben bemerkt, darauf, dass der Typbus bei Kindern wegen 
leichteren Verlaufes seltener zur ärztlichen Kenntniss gebracht wird und 
bei leichtem, resp. abortivem Verlaufe auch grosse diagnostische Schwierig¬ 
keiten machen kann, besonders in der Armenpraxis und bei ambulatorischer 
Behandlung, welche namentlich in der wärmeren Jahreszeit für leichtere 
Krankheitsfälle bei uns eine grosse Rolle spielt. Abgesehen von dem 
frühesten Kindesalter sowie dem Greisenalter bestätigen die statistischen 
Daten der Tabelle im Allgemeinen die von manchen Epidemiologen gemachte 
Beobachtung, dass nämlich mit dem Steigen des Lebensalters die Prognose 
des Abdominaltyphus immer ungünstiger wird, sowie dass die Disposition 
zu Typhuserkrankungen zwischen dem 15. und 30. Lebensjahre am grössten 
zu sein scheint. 

ln Bezug auf das Geschlecht der Patienten ergiebt sich aus der Tabelle, 
dass im Ganzen vom männlichen Geschlecht 1477 erkrankten mit 218 Todes¬ 
fällen, also einer Mortalität von 14*76 Proc., und vom weiblichen Geschlecht 
1169 mit 123 Todesfällen, also einer Mortalität von 10*52 Proc. Somit 
fanden wir hier im Ganzen beim weiblichen Geschlecht sowohl die Morbidität 
als auch die Mortalität erheblich geringer als beim männlichen Geschlecht 

Eine Gliederung der Typhusfalle nach Beschäftigung, Beruf und Lebens¬ 
stellung giebt die Tabelle auf folgender Seite. 

Diese Tabelle zeigt, dass in allen Ständen und Klassen der Stadt¬ 
bewohner Erkrankungen vorkamen, diese aber in der überwiegenden Mehr¬ 
zahl die unteren, hygienisch ungünstiger situirten Bevölkerungsschichten 
betrafen. 

Wenn von einigen Autoren das seltene Erkranken des mit der Behand¬ 
lung und Pflege von Typhuspatienten beschäftigten Personals betont and 
als Argument für die geringe Infectiosität des Abdominaltyphus ins Feld 
geführt wird, müssen wir demgegenüber hervorheben, dass, wie aus der 
Tabelle zu ersehen ist, ein (im Krankenhaus thätiger) Arzt und 38 mit 
Krankenpflege beschäftigte Personen erkrankten, was doch keine geringe 
Zahl ist. 

In Bezug auf die Kategorie Hafen- und Fluss verkehr ist zu bemerken, 
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Er- 

krankt 

Ge- 

Familienglieder 


Tm 


Beschäftigung 

stor- 

ben 

er¬ 

krankten 

star¬ 

ben 

Ganzen 

a 

a 

\ 3 

weibl. 

männl. 

weibl. 

männl. 

weibl. 

männl. 

weibl. 

er¬ 

krankt 

4) 

® 'S 

*0 

n 

Morta¬ 

lität 

Proc. 

I. Freie Berufsarten, höhere Beamte, 
Grosshändler und Grossindustrielle . 

9 

8 

. 


12 

24 

3 

3 

53 

7 

13*21 

II. Niederes Beamtenpersonal in Behör¬ 
den, Handel und Industrie. 

69 

5 

16 


21 

43 

_ 

7 

138 

23 

16*67 

IH. Medicinalpersonal: 

1. höheres (Aerzte). 

• i 

- 


_ 


_ 

_ 


1 

_ 


2. niederes (Krankenpflege- und 
Krankenwartepersonal) .... 

14 

24 

2 

_ 

1 

1 


_ 

40 

2 

5*0 

IV. Kleinhandel. 

63 

31 

15 

3 

28 

59 

1 

4 

181 

23 

1271 

V. Handwerk und Kleiuindustrie: 

1. Baugewerbe (Maurer, Zimmer¬ 
leute, Bautischler, Ofensetzer, 
Zimmermaler, Bauhandlanger) . 

101 


8 

_ 

6 

30 

1 

6 

137 

15 

1095 

2. Wäschereigewerbe. 

— 

23 


2 

4 

7 

— 

— 

34 

2 

5-88 

3. Bekleidungsgewerbe (Schneiderei, 
Näherei, Putzmacherei, Schuh¬ 
macherei, Kürschnerei, Strickerei, 
Mützenmacherei). 

57 

100 

9 

9 

12 

37 

2 

s ! 

206 

23 

11*17 

4. Ernährungegewerbe (Fleischer-, 
Wurstmacher-, Bäckerei- und 
Molkereigewerbe). 

48 

3 

10 


4 

12 


I 

67 

10 

14*93 

5. Sonstige Gewerbe. 

1 116 

5 

24, 

1 

34 

69 

2 

8 

224 

35 

15*63 

VI. Verkehrsgewerbe: 

1. Hafen- und Flussverkehr . . . 

89 1 


u 



1 io 

J 

2 

99 

13 

13*13 

2. Eisenbahnverkehr. 

14 

1 

3 


9 

j 10 


H 

34 

3 

8-82 

3. Fuhrgewerbe (incl. Kutscher) . 

68 

— , 

1 12 

— 

5 

41 

I 

7 

114 

19 

16-67 

VH. Lohnarbeiter: 

1. Fabrikarbeiter. 

347 

112 

56 1 

19 

12 

43 


6 

i 514 

81 

15*76 

2. Häusliches Dienstpersonal (iDcl. 
Kellner). 

1 31 

166 

5 

11 

10 

37 

1 

1 6 i 

244 

23 

9*43 

3. Sonstige Lohnarbeiter. 

183 

43 

28 

9 

i 52 

161 

— 

i 13 

1 439 

1 50 

11-39 

rill. Asylanten und Arrestanten. 

22 

21 

1 ! 

1 

| — 

— 

— 

H 

43 

2 

4*65 

IX. Berufslos oder ohne Berufsangabe . 

34 

44 

7 

3 

— 

— 

— 

— 

78 

! 10 

12*82 

Summa . . . . 1 

1266 

586 208 

II 

58 1 

210 

584 

10 

651 1 2646 

341 

12-89 


dass ausser den angeführten 89 Fällen vermuthlich unter den erkrankten 
Lohnarbeitern noch manche sich ebenfalls auf dem Flusse mit Holzflössungs- 
arbeiten, Beladen und Entladen von Schiffen, sowie Booten und dergl. be¬ 
schäftigt hatten, genauere Daten aber über viele von den als „ Tagelöhner“ 
oder „Schwarzarbeiter“ gemeldeten Kranken nicht zu eruiren waren. Aus 
den Arbeiterkreisen sind auch überhaupt die Typhusmeldungen am meisten 
unvollständig eingelaufen, da unsere ärmeren Yolksklassen sich in Krank¬ 
heitsfällen aus verschiedenen Gründen häufig nicht an Aerzte wenden und 
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besonders Infectionskrankheiten gern verheimlichen, um einer Abfertigung 
der Patienten ins Krankenhaus sowie einer Desinfection ihrer Wohnung 
und Habe zu entgehen und in ihrer Erwerbsthätigkeit möglichst wenig ge¬ 
stört zu werden. 

Die Mortalität war, wie aus der Tabelle ersichtlich, am niedrigsten bei 
den Asylanten und Arrestanten sowie auch bei dem Medicinalpersonal, was 
zum grossen Theil wohl darauf beruhen.mag, dass die Kranken dieser 
Kategorieen sich meist vom Beginn der Erkrankung an unter ärztlicher 
Behandlung und sachverständiger Pflege und während der Krankheit in 
relativ günstigen hygienischen Verhältnissen befanden. Die angegebene 
hohe Mortalität unter niederen Beamten, Fuhrknechten, Fabrikarbeitern und 
Gewerbetreibenden ohne nähere Angabe des Gewerbes weist einerseits auf 
unvollständige Meldungen von günstig verlaufenen Fällen und andererseits 
auf hygienisch ungünstige Lebens Verhältnisse hin. Doch sind die für die 
einzelnen Bevölkerungsgruppen gefundenen Erkrankungs-, besonders aber 
die Mortalitätszahlen grösstentheils zu klein, um aus ihnen wichtigere all¬ 
gemeine Schlüsse ziehen zu können. 

Abgesehen von 13 auf dem Wasser als Schiffspersonal, Baggerarbeiter 
und dergl. lebenden Personen und neun Proletariern, welche keine Wohnung 
hatten und nur zur Nacht in Volkstheehallen, Nachtasylen u. s. w. ein 
Unterkommen suchten, vertheilten sich die Typhusfälle auf die einzelnen 
Stadttheile nach folgender Tabelle: 


Stadttheil 

Er¬ 

krankt 

An theil 
an der 
Gesammt- 
zahl in 

Proc. 

Ge¬ 

storben 

An theil 
an der 
Gesammt- 
zahl in 

Proc. 

Mor¬ 

talität 

in 

Proc. 

Annähernde 
Einwohner¬ 
zahl in run¬ 
den Ziffern 

Innere Stadt. 

131 

4*99 

17 

5*02 

12*98 

33 000 

Petersburger Stadttheil 

615 

23*44 

69 

20*35 

11*22 

75 000 

Moskauer Stadttheil . 

1592 

60*67 

201 

59*29 

12*63 

117000 

Mitauer Stadttheil . . 

286 

10*90 

52 

15 34 

18*18 

75 000 

Summa . . . 

2624 

100*00 

339 

l 

100-00 

12*92 

300 000 


Zu den Erkrankungsziffern ist zu bemerken, dass die meisten Be¬ 
wohner der inneren Stadt den Sommer ausserhalb Rigas zu verbringen 
pflegen, was auch für einen grossen Theil des Petersburger Stadttheiles gilt 
Im Moskauer Stadttheil überwiegt besonders eine aus niederen Beamten, 
kleinen Handelsleuten, Handwerkern und Arbeitern bestehende, meist ärm¬ 
liche Bevölkerung, welche vielfach in alten, eng bebauten und dicht be¬ 
wohnten Häuservierteln nicht sauber lebt. Kein Wunder, dass der Typhus 
hier am stärksten um sich griff. Aus dem Mitauer Stadttheil, der bis auf 
einen kleinen Abschnitt (Gross - Klüversholm) bedeutend weniger eng be¬ 
siedelt ist, ja an vielen Stellen durch zahlreiche Gärten, sowie durch Heu¬ 
schläge und Waldparcellen einen fast ländlichen Eindruck macht, liefen die 
Typhusmeldungen recht unvollständig ein. Aus dem Mitauer Stadttheil 
wurde mir nachträglich über relativ häufige Erkrankungsfälle (namentlich 
unter Kindern) berichtet, welche unter typhusähnlichen Erscheinungen 
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günstig verlaufen waren. Oft waren Aerzte gar nicht zu Rathe gezogen 
worden, zuweilen war es nicht mehr möglich zu eruiren, welcher Arzt die 
betreffenden Kranken besucht, und ob er die Krankheit für Typhus erklärt 
hatte. Solche Fälle konnte ich in meine Statistik nicht aufnehmen und das 
erklärt auch die für diesen Stadttheil gefundene höhere Mortalität. 

Ueber die Entstehung von Typhusepidemieen und die Art der 
Verbreitung des Abdominaltyphus gingen die Ansichten der Epidemiologen 
früher stark aus einander und auch gegenwärtig fehlt es hierbei nicht an 
ungenügend aufgeklärten und zum Theil noch streitigen Punkten. Es er¬ 
scheint daher wohl angebracht, vor dem genaueren Eingehen auf die 
Aetiologie und Verbreitungsweise der uns beschäftigenden Epidemie in 
Kürze die wichtigsten Theorieen zu besprechen, welche in Bezug auf die 
Entstehung und Verbreitung des Typhus aufgestellt worden sind. 

1. Die Verbreitung des Typhus durch Canalgase (Sewergas- 
Theorie) wurde von englischen und auch manchen anderen Aerzten behauptet. 
Aber die Kenntniss der Biologie des Typhusbacillus machte der Annahme, 
dass Canalgase den Typhus hervorrufen können, ein Ende, und dann klärten 
die Arbeiten von Mattei ÄS ) und Alessi x ) über die zu infectiösen Erkran¬ 
kungen disponirende Rolle der Canalgase auf. 

2. Die Buhl-Pettenkofer’sche localistische Theorie sah die Ursache 
des Entstehens von Typhusepidemieen in verschmutztem Boden und 
zwar vorherrschend bei sinkendem Grundwasserstande. Diese anfangs von 
vielen Forschern acceptirte und zum Theil von manchen Autoren, darunter 
Linroth 50 ), Eisenlohr und L. Pfeiffer 13 ), Spaet 83 ), Schuster 78 ) und 
Skworzow 81 ), b 18 in di© neueste Zeit hinein vertretene Lehre verlor aber 
schon mehr und mehr an Boden, als von vielen Seiten festgestellt wurde, 
dass der Grundwasserstand keineswegs in einem constanteri Verhältnisse 
zur Typhusfrequenz steht, was z. B. für München von Eisenlohr und 
L. Pfeiffer 13 ), für Dresden von Fiedler 15 ) (welcher auch ähnliche 
Berichte aus Nürnberg, Chemnitz u. s. w. anführt), für Berlin von C. Fränkel 
und Piefke 19 ), für Budapest von v. Fodor 17 ), für Wien von Krügkula 46 ), 
für Brünn von Igl 34 ) und nach Weichselbaum 94 ) auch für Basel nach¬ 
gewiesen wurde. Als die Biologie deB Typhusbacillus genauer bekannt 
wurde und eine grössere Anzahl von Beobachtungen sich häufte, wonach 
Typhusepidemieen ohne nachweisbaren Zusammenhang mit Boden- oder 
GrundWasserverhältnissen auftraten und sich auf ganz andere Ursachen 
zuröckführen Hessen, fiel die localistische Theorie in sich zusammen. Jedoch 
haben viele Arbeiten und Beobachtungen der Localisten einen hohen Werth 
schon dadurch, dass sie die grosse sanitäre Bedeutung einer möglichsten 
Reinhaltung des Bodens und die Gefahren einer Verschmutzung desselben 
nachwiesen. Diese Gefahren werden gegenwärtig freilich anders erklärt als 
früher von den Localisten, haben aber eine sehr grosse Bedeutung, besonders 
nachdem eine Reihe von Forschern, darunter Seitz 79 ), Karliuski 41 ), 
Loesener 51 ), C. Fränkel 18 ), S. Martin 54 ), Robertson 7l ), sowie 
Grancher und Deschamps * 8 ), nachwiesen, dass Typhusbacillen sich im 
Boden sehr lange lebensfähig erhalten können, von wo aus sie dann nament- 
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lieh durch Contact- und Wasserinfection die Krankheit zu verbreiten ver¬ 
mögen, worauf ich noch zurückkomme. 

3. Die Verbreitung des Typhus durch die Luft wurde früher 
vielfach behauptet, wofür Germano 95 ) zahlreiche Beispiele anführt. Bei 
der Beschreibung einer kleinen Epidemie in Landsberg a. W. im Jahre 1892 
neigt Pfuhl 68 ) der Ansicht zu, dass zwei Erkrankungen durch vom Winde 
fortgeführten inficirten Sand hervorgerufen wurden, was im gegebenen Falle 
auch nicht unwahrscheinlich ist. Allein nach den Arbeiten von Germano 15 ), 
Flügge 16 ) und M. Neisser 58 ) ist der Schluss wohl berechtigt, dass eine 
Uebertragung des Typhus durch die Luft nur selten unter ganz besonderen 
Umständen möglich ist und praktisch im Allgemeinen wenig in Betracht kommt. 

4. Die Möglichkeit einer Verbreitung des Typhus durch Contact- 
infection, indem von Gegenständen und Dingen, welche durch Typhös- 
kranke verunreinigt sind, Typhuskeime in den Verdauungstractus anderer 
Menschen übertragen werden, ist von vielen Forschern festgestellt worden. 
Ungewaschene Hände, Trink- und Essgeschirre, Gabeln, Löffel, auch Cigarren- 
spitzen, Kinderspielzeug u. 8. w. können nach vorausgegangener Verun¬ 
reinigung durch die Abgänge von Typhuskranken in solchen Fällen die 
Infection vermitteln. Mit Typhusdejectionen verunreinigter Boden kann auch, 
besonders bei Erdarbeitern und auf der Erde spielenden Kindern, Contact- 
infectionen hervorrufen. In den Stühlen von Typhuskranken wiesen 
Pfeiffer 61 ), Simmonds 80 ), E. Fraenkel 20 ), Seitz 79 ) und andere 
Forscher Typhusbacillen nach, im Urin von solchen Kranken Seitz 79 ), 
Poniklo 64 ), Petruschky 60 ), Wright und Semple 98 ), Baart de la 
Faille 4 ), Besson 6 ), welcher auch im Auswurfe von Typhuskranken 
Typhusbacillen fand, und Curschmann n ). Doch nach Schottmüller 77 ), 
Castellani 10 ), Auerbach und Unger 8 ) und Anderen auch im Blote 
(Nasenbluten ist bei Typhuskranken nicht besonders selten), nach Flügge 14 ), 
Kühnau 48 ) und Anderen auch im Eiter und nach Sudakow 86 ) auch im 
Schweisse von solchen Kranken finden sich Typhusbacillen. Es bieten sich 
daher, worauf Weichardt 98 ) und Andere hinwiesen, viele Möglichkeiten za 
Contactinfectionen, besonders bei Unreinlichkeit, deren grosse Bedeutung 
für die Verbreitung des Typhus mit Recht v. Fodor 17 ) hervorhebt und 
auch Simmonds 80 ) und Andere erwähnen. Jeder Typhuskranke kann in 
seiner Umgebung Infectionen verursachen, und es ist zu bedauern, dass 
diese der Umgebung von Typhuskranken drohende Gefahr meist zu gering 
angeschlagen zu werden pflegt. Daher muss besonders jeder Hygieniker 
und Sanitätsarzt energisch gegen die von Laien, leider aber auch von 
einzelnen Aerzten vertretene irrige und schädliche Ansicht protestiren, dass 
Typhuskranke für ihre Umgebung kaum oder nur sehr wenig gefährlich sind. 

5. Die Verbreitung des Typhus durch inficirte Nahrungs¬ 
und Genussmittel spielt eine grosse Rolle. Die Arbeiten von Laser 49 ), 
Hesse 82 ) und Heim 81 ) zeigten, dass Typhusbacillen in verschiedenen 
Nahrungsmitteln sich einige Zeit hindurch lebensfähig erhalten können, 
nach Heim z. B. in Milch 21 bis 35 Tage, in Butter zwei bis drei Wochen. 
Durch inficirte Milch hervorgerufene Epidemieen wurden unter Anderen 
beschrieben von Penkert 59 ), Roth 78 ), Rapmund 68 ), Reineke ^j, 
Wilckens 96 ), Pfuhl 68 ), Smith 82 ), Riedel 70 ), Hart 80 ), v. Mering 54 ), 
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de Rossi 72 ) und Schlegtendal 76 ). Doch können, worauf Kappen 40 ) 
hinweist, z. B. mit inficirter Gartenerde oder beschmutzten Händen ver¬ 
unreinigte Früchte, Beeren und rohe Gemüsearten ebenfalls den Typhus 
verbreiten, wie auch andere, durch fmreine Hände oder, wie Veeder 91 ) 
hervorhebt, durch von Insecten (Fliegen) übertragene Typhuskeime inficirte 
Nahrungs- und Genussmittel. Sicher beruhen sehr viele ätiologisch 
unaufgeklärte Typhuserkrankungen auf einer Infection durch Contact 
oder durch specifisch verunreinigte Nahrungs- oder Genussmittel, ohne 
dass sich in jedem Falle nachweisen lässt, wo und wann die infec- 
tiöse Berührung oder der Genuss von inficirten Nahrungsmitteln statt¬ 
gefunden hatte. 

6. Die Trinkwassertheorie, nach welcher der Abdominaltyphus 
durch das Trinkwasser verbreitet werden kann, ist auf Grund praktischer 
Beobachtungen schon aufgestellt worden, als man noch den Typhusbacillus 
nicht kannte, und späterhin immer stärker in den Vordergrund gerückt. 
Wie leicht und häufig gelangen Dejectionen von Typhuskranken ins Wasser, 
und wie oft wird letzteres verunreinigt von einem inficirten Boden aus! 
In der Wasserinfection sehen wir die Hauptgefahr einer Verunreinigung des 
Bodens durch Abgänge von Typhuskranken. Verschiedene Forscher, dar¬ 
unter Wolffhügel und Riedel 97 ), Bolton 9 ), Kraus 45 ), Karlinski 41 ), 
Griewank 29 ), Klein 48 ), Frankland 21 ), de Giaxa 26 ), untersuchten die 
Lebensfähigkeit der Typhusbacillen im Wasser, wobei freilich ein grosser 
Theil dieser Untersuchungen sich auf vorher sterilisirtes Wasser bezog, also 
Verhältnisse betraf, welche von mehr theoretischer als praktischer Bedeutung 
sind. Der Umstand, dass dabei im Allgemeinen in sterilisirtem Wasser die 
Typhusbacillen erheblich länger lebensfähig blieben als in unsterilisirtem 
Wasser, weist darauf hin, dass im letzteren saprophytische Bacterien die 
Typhusbacillen unterdrücken. Die Lebensdauer der Typhusbacillen in 
unsterilisirtem Wasser wurde von den genannten Forschern verschieden 
lang gefunden, von wenigen Tagen bis zu drei Wochen, ja sogar 36 Tagen, 
wie ja Uffelmann 90 ) und Schiller 75 ) in Fäces (mit und ohne Urinzusatz) 
auch durchaus nicht übereinstimmend lange die Typhusbacillen lebensfähig 
bleiben sahen. Dass aber ins Wasser gelangte Typhusbacillen in demselben 
einige Zeit hindurch, nach den meisten Angaben mindestens sechs bis acht 
Tage, lebensfähig bleiben, ist nachgewiesen worden, ja nach Wolffhügel 
und Riedel können sich Typhusbacillen unter Umständen im Wasser sogar 
vorübergehend vermehren. Es ist daher vollkommen verständlich, dass der 
Genuss inficirten Trinkwassers Typhusepidemieen hervorrufen kann und 
zwar grössere und rapid um sich greifende, wenn das betreffende Wasser 
von vielen Menschen zum Trinken benutzt wird. Ueber durch das Trink¬ 
wasser hervorrgerufene Epidemieen liegen zahlreiche Mittheilungen vor, 
unter Anderen von Wyttenbach"), Ramdohr 67 ), Vulliet 92 ), Marp- 
mann 53 )*, Fratini 22 ), Weiss 95 ), Jaeger 85 )*, v. Fodor 17 )*, Kamen 89 )*, 
Loewy 52 )*, Ströll 85 )*, Pouchet 65 )*, Thoinot s7 )*, Kimpen 42 ), 
Mills 57 )*, Pfuhl 63 ), Schild 74 )*, Rahlson 66 ), welcher Typhusbacillen im 


Die mit * bezeichneten Mitteilungen enthalten Angaben über den gelungenen 
Nachweis von Typhusbacillen im Wasser. 
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Boden bei den Saugröhren der Wasserleitung fand, Reineke 69 )*, Penkert* 9 ), 
Kaempfe 38 ), Bloch 7 )*, Thomson 88 )*, R. Pfeiffer 62 ), Kappen 40 ), 
Kühler und Neufeld 47 )*, Hesse 32 ), Genersich 24 )*, Hubbard”), 
Fulton und Stokes ,s ), sowie im Bd. XXI der Travaux du Comite consult. 
d’hygi&ne publ. de France 89 ). 

Gegner der Trinkwassertheorie haben mit Unrecht Berichte über durch 
das Trinkwasser hervorgerufene Typhusepidemieen nicht als beweiskräftig 
anerkennen wollen, wenn nicht der Nachweis von Typhusbacillen im Wasser 
erbracht war. Da jeder Typhusfall erst nach einer mehr oder weniger 
langen Incubation und einem mindestens mehrere Tage dauernden Initial¬ 
stadium diagnosticirt werden kann, da ferner erst das Auftreten von meh¬ 
reren oder vielen Fällen den Verdacht auf eine Wasserinfection zu lenken 
pflegt, und da endlich die Typhusbacillen im Wasser meist nicht lange 
lebensfähig bleiben, so liegt es auf der Hand, dass mindestens in vielen 
Fällen die bacteriologische Untersuchung des verdächtigen Wassers erst 
vorgenommen wird, wenn die Krankheitskeime aus demselben bereits ver¬ 
schwunden sind. Dazu kommt, dass nicht in jeder einem thatsächlich infi- 
cirten Wasserbecken oder Wasserlaufe entnommenen Probe Typhusbacillen 
vorhanden zu sein brauchen, und dass der bacteriologische Nachweis von 
Typhusbacillen überhaupt sehr schwierig ist, wie Dun bar 12 ) hervorhob. 
Es ist daher klar, dass bei vielen durch Wasserinfection hervorgerufenen 
Epidemieen der directe bacteriologische Beweis nicht erbracht werden kann, 
und man sich dann auf ein indirectes Beweisverfahren beschränkt sieht, 
welches aber schon häufig vollkommen klare und überzeugende Resultate 
ergeben hat. 

Schon Seitz 79 ) und Simmonds 80 ) erkannten in ihren zusammen¬ 
fassenden Berichten über die Aetiologie des Typhus die Richtigkeit der 
Trinkwassertheorie an, für welche in Bezug auf Altona Bernheim 5 ) auch 
statistische Argumente ins Feld führte. Igl 34 ) und Thoinot 87 ) beob¬ 
achteten eine Steigerung der Typhusfrequenz nach reichlichen Nieder¬ 
schlägen, was sie dadurch erklären, dass starke Regengüsse durch Ab¬ 
schwemmen von verunreinigtem Boden den Brunnen und Wasserläufen 
Typhuskeime zuführen. Dieselbe Erklärung giebt Steinberg 84 ) für eine 
1897 im Queisthale nach Hochwasser aufgetretene Epidemie und das von 
verschiedenen Autoren beobachtete häufigere Auftreten des Typhus in tiefer 
gelegenen Orten und Stadttheilen ist wohl meist auf denselben Vorgang 
zurückzuführen. 

Dass von denjenigen Personen, welche inficirtes Wasser getrunken 
haben, nur ein relativ kleiner Theil zu erkranken pflegt, kann nicht als 
Argument gegen die Infection durch Wassergenuss gelten. Denn erstens 
setzt das ErgrifFenwerden von Infectionskrankheitftn meist eine individuelle 
Disposition voraus (von vielen Seiten wird z. B. angegeben, dass an einem 
Orte schon längst ansässige Personen relativ seltener am Typhus erkranken 
als später hinzugezogene und angereiste), zweitens haben manche eine 
durch früheres Ueberstehen des Typhus erworbene Immunität, und drittens 
ist es wahrscheinlich, dass in den Magen gelangte Typhusbacillen durchaus 
nicht immer lebend in den Darm übergehen. Normaler Magensaft wirkt 
ja auf viele Mikroorganismen deletär. Köhler 44 ) hat zwar nachgewiesen, 
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dass die Widerstandsfähigkeit der Typhusbaeillen gegen Säuren eine relativ 
hohe ist, aber Kabrhel 37 ) fand, dass in künstlichem Magensafte Typhus- 
bacillen bei Abwesenheit von Eiweisskörpern zu Grunde gehen und nur bei 
Gegenwart von Eiweisskörpern, welche die Salzsäure locker binden, lebens¬ 
fähig bleiben, und schloss daher: „Da während der drei ersten Stunden der 
Verdauung Salzsäure im Magen durch Eiweisskörper gebunden werden 
kann, so ist es wahrscheinlich, dass auch die Typhusbacillen während dieser 
Zeit im Magen nicht getödtet werden und lebend in den Darm gelangen 
können/ Endlich ist anzunehmen, dass auch die Quantität des getrunkenen 
Wassers nicht gleichgültig ist, indem grosse Mengen des inficirten Wassers 
den Magensaft stärker verdünnen und eher lebende Bacillen in den Darm 
schwemmen können. 

Sind bei epidemischem Auftreten des Typhus die Hauptwege für das 
Entstehen der Epidemieen und die Verbreitung der Krankheit uns im All¬ 
gemeinen bekannt und klar, sowie für die einzelnen Epidemieen meist nach¬ 
weisbar, so liegen die Verhältnisse bei dem endemischen Typhus insofern 
schwieriger, als die einzelnen Erkrankungen durch verschiedene Ursachen 
hervorgerufen sein können, die Aetiologie jedes einzelnen Falles, wie schon 
oben angedeutet, häufig nicht sicher festzustellen ist, und ein Zusammen¬ 
hang der Einzelerkrankungen unter einander sich sehr oft nicht nachweisen 
lässt. Auf diesem Gebiete glauben daher die Localisten besonders im 
Rechte zu sein, wenn sie vorherrschend dem verschmutzten Boden die Ver¬ 
breitung des Typhus zuschreiben, wie z. B. Bobby er 8 ) in einem Vortrage 
über den endemischen Typhus in Nottingham, einem Vortrage, welcher 
unter den anwesenden Aerzten allgemeine Zustimmung fand. 

Da, wie oben angeführt, Typhuskeime in der Luft so gut wie gar nicht, 
im Wasser meist nur relativ kurze Zeit hindurch, im Boden dagegen lange, 
mehrere oder gar viele Monate hindurch, lebensfähig bleiben können, ver¬ 
mag thatsächlich ein mit Typhusbacillen verschmutzter Boden gewisser- 
maassen die Rolle eines Magazins zu spielen, in welchem die Typhusbaeillen 
aufgespeichert sind, und von welchem aus sie bald durch Hineingelangen 
ins Trinkwasser, bald durch Infection von Nahrungs- und Genussmitteln, 
bald durch Contactinfection den Typhus verbreiten können. In diesem 
Sinne und nach dieser Richtung hin müssen wir daher auf Grund unserer 
Kenntnisse von der Biologie des Typhusbacillus vielen Beobachtungen der 
Localisten volle Berechtigung und einen hohen Werth zugestehen. 

Nach dieser allgemeinen Besprechung der Aetiologie des Typhus wen¬ 
den wir uns wieder unserer Epidemie zu. Im Anfänge des Juni 1900 
wurde, wie bereits angegeben, das Vorhandensein einer heftigen, explosions¬ 
artig aasgebrochenen Typhusepidemie in Riga constatirt. Die rapide Ver¬ 
breitung und das Auftreten der Krankheit in verschiedenen Gegenden der 
Stadt und unter Menschen, zwischen denen keine näheren Beziehungen be¬ 
standen, wiesen auf eine diesen Erkrankungen gemeinsame, gleichzeitig 
wirkende Infectionsquelle hin. Die sogleich vorgenommene Durchsicht der 
gemeldeten Fälle ergab, dass bis auf wenige Ausnahmen ausschliesslich 
solche Personen erkrankt waren, welchen an ihrem Wohn- oder Beschäftigungs¬ 
orte Dünawasser (Leitungswasser) zum Trinken diente. Wies schon dieser 
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Umstand mit zwingender Nothwendigkeit darauf hin, dass das Flussw&uer 
die Infectionsquelle bildete, so wurde diese Annahme noch gestützt durch 
folgende Umstände. 

Alljährlich werden nach Riga auf der Düna grosse Holzmassen ver- 
flösst. Im Jahre 1900 traf das erste Floss am 11. April ein und bis zun 
8. Mai waren bereits 5557 Flösse angekommen, auf welchen sich nach An¬ 
gabe der Flusspolizei über 16 500 Menschen befanden. Eine solche auf 
dem Flusse lebende Bevölkerung, deren Dejectionen unmittelbar in dis 
Düna gelangten, bildete natürlich, wie alljährlich zur Flössungszeit, eins 
ernste Gefahr für die mit unfiltrirtem Flusswasser versorgten Bewohner 
Rigas. Gerüchtweise verlautete, dass unter den auf dem Flusse ein- 
getroffenen Flössern mehrere krank gewesen und von ihren Kameraden in 
krankem Zustande auf die Eisenbahn gebracht und in die Heimath be¬ 
fördert worden waren. Wie weit diese Angaben richtig und woran die 
Patienten erkrankt waren, liess sich leider nachträglich nicht mehr fesl- 
stellen. Folgende drei Erkrankungsfälle unter Flussarbeitern wurden aber 
constatirt: 

1. J. S., 38 Jahre alt, wohnhaft in der Grodnoschen Strasse Nr. 10 (isi 
Mitauer Stadttheile), arbeitete auf der Düna, vorherrschend aof 
Schiffen, erkrankte ungefähr am 19. April und kam am 10. Mai itt 
Krankenhaus, wo er unter der Diagnose „Typhus abdomina&i 
levis (?)“ behandelt und am 13. Mai entlassen wurde. 

2. J. J., 22 Jahre alt, wohnhaft in der Matrosenstrasse Nr. 1 (an 
Mitauer Stadttheile), war Flösser gewesen und arbeitete auf dir 
Düna auf Flössen, erkrankte ungefähr am 25. April, wurde an 
8. Mai ins Krankenhaus gebracht, wo er bis zum 19. Mai unter dar 
Diagnose „Typhus abdominalis“ lag und dann entlassen worden 

3. 0. J., 39 Jahre alt, Flösser, lebte auf einem Flosse, erkrankte W* 
gefähr am 5. Mai (vielleicht auch schon etwas früher), kam tn| 
12. Mai ins Krankenhaus, wo die Diagnose lautete „Typbus abdo^l 
nalis levis“, und wurde am 27. Mai aus dem Krankenhause cftfe 
lassen. 

Somit waren auch Quellen nachzuweisen, aus denen eine Infection 
Düna erfolgen konnte, ja aller Wahrscheinlichkeit nach auch thatsächJMI 
stattgehabt hatte, und es liess sich nun nicht mehr daran zweifeln, djll 
wir es mit einer durch inficirtes Flusswasser hervorgerufenen Epidemie m 
thnn hatten, was auch durch die weiteren epidemiologischen Untersuchung)! 
voll bestätigt wurde. j 

Die Epidemie begann, wie ich nachträglich constatirte und das lM 
gramm 2 zeigt, am 18. Mai. Noch übersichtlicher ist der Beginn, wie afl| 
der Verlauf der Epidemie dargestellt in dem Diagramm 3, auf welchem S 
Erkrankungen nach Temen geordnet sind, wobei die dunklen Colonnen fM 
geben, wie viele von den Erkrankten am Wohnungs- oder Beschaftigu^M 
orte mit Dünawasser versorgt waren, während die darüberstehenden hefl 
Colonnen die Zahl deijenigen Erkrankten anzeigen, welche mit Brun^^ 
Wasser (Grundwasser) versorgt waren oder über deren Wasserversorgfl 
ich keine sicheren Angaben erhalten konnte. Es ist durchaus wabrsctyfl 
lieh, dass manche, vielleicht sogar viele, von den der letzteren Kategoriefl 
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gezählten Personen gelegentlich oder oft auch Dünawasser zum Trinken 
benutzt hatten, wodurch die Zahlen der mit Dünawasser versorgten unter 
den Erkrankten noch grösser würden. Doch auch schon so zeigt das Dia¬ 
gramm 3, wie bedeutend unter den Erkrankten im Anfänge der Epi¬ 
demie die mit Dünawasser Versorgten überwogen. Noch deutlicher wird 
das veranschaulicht durch das Diagramm 4, auf welchem die Erkran¬ 
kungen nach Tagesde¬ 
kaden zusammengestellt 
sind und die Colonnen 
dieselbe Bedeutung ha¬ 
ben wie auf Diagramm 3. 

In Zahlen ausge¬ 
drückt erkrankten in den 
ersten 30 Tagen der Epi¬ 
demie, vom 18. Mai bis 
zum 16. Juni, im Ganzen 
994 Personen, von wel¬ 
chen 52 nicht mit Düna¬ 
wasser versorgt waren, 
also nur 5*23 Proc., und 
von diesen letzteren Fäl¬ 
len liess sich ein erheb¬ 
licher Theil ätiologisch 
zurückfahren auf frühere 
endemische Typhuser¬ 
krankungen in der näch¬ 
sten V erwan dtschaft od er 
Freundschaft, in dem¬ 
selben Hause und dergl., 
während andere von 
diesen Patienten sich ge¬ 
legentlich auch imWas- 
serleitungsgebiete aufge¬ 
halten und dabei Düna¬ 
wasser getrunken haben 
mögen. 

Aus all dem An¬ 
geführten ergiebt sich 
klar der Schluss, dass die Epidemie durch das inficirte Flusswasser her¬ 
vorgerufen war. 

In diesem Sinne fasste denn auch der Herr Präses der Rigaschen 
Sanitätscommission Dr. med. E. v. Bochmann am 30. August 1900 einen 
vorläufigen Bericht an das Stadtamt ab über die damals noch nicht ab¬ 
geschlossene Epidemie. 

Sobald die Typhusepidemie constatirt war, that ich gleich Schritte, um 
die Ausführung von bacteriologischen Wasseruntersuchungen zu veranlassen. 
Aus von mir unabhängigen Gründen konnten dieselben aber leider erst 
später ausgeführt werden. Am 13. und 22. Juni entnahm Herr Dr. med. 

Vierteljahrsschrift für Gesundheitspflege, 1901. 38 


Diagramm 4. 


Morbidität nach Tagesdekaden vom 18. Mai 
bis 3. December 1900. 
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Die dunklen Colonnen geben an, wieviele von den 
Erkrankten mit Dünawasser versorgt waren. 
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G. Kieseritzky dem Delta, dem Dünastrome bei der Hauptwasserentnabme- 
stelle und der Leitung in der Stadt Wasserproben zur bacteriologiscben 
Untersuchung, konnte aber in keiner der Proben Typhusbacillen nacbweisen. 
Berücksichtigt man die beschränkte Lebensdauer der Typhuskeime im 
Wasser, ferner, dass die Düna wahrscheinlich schon über einen Monat vor 
der ersten Wasserprobeentnahme inficirt worden war, und dass endlich 
nicht in jeder einem inficirten Wasser entnommenen Probe die betreffenden 
Krankheitskeime vorhanden zu sein brauchen, so musste man Herrn Dr. 
Kieseritzky vollkommen zustimmen, wenn er das negative Resultat seiner 
Untersuchungen als ein solches bezeichnete, welches keinerlei Schlüsse auf 
die Anwesenheit oder Abwesenheit von Typhusbacillen im städtischen Trink¬ 
wasser zuliess. 

Von mehr localer Bedeutung war die Frage, ob und wieweit das 
Deltawasser zur Verbreitung der Epidemie mitgewirkt hatte. Da nämlich 
in Folge des Frühlingshochwassers im Jahre 1900 der dem Wasserwerke 
aus dem Dünastrome Wasser zuführende Canal stark versandet und ver¬ 
schlammt war, wurde er einer Reinigung unterworfen und unterdessen, vom 
24. Mai bis zum 7. Juni, die Leitung aus dem Delta gespeist Viele meinten 
nun, das Deltawasser habe zwar die (bereits am 18. Mai ausgebrochene) 
Epidemie nicht hervorgerufen, aber wesentlich zur Verstärkung derselben 
beigetragen, wobei auf die Umstände hingewiesen wurde, welche eine 
schlechtere Beschaffenheit des Deltawassers verursachen konnten, nämlich 
die Verschlammung des Delta, die mangelhafte Erneuerung des Wassers in 
demselben und die Gährungs- und Fäulnissprocesse fordernde Wirkung 
stehenden Wassers. War der Dünastrom inficirt, so konnten Typhusbacillen 
nicht allein in das Delta gelangen, sondern sich in dem stehenden und 
wärmeren Wasser desselben eventuell noch weiter entwickeln, wurde 
argumentirt 

Für die Feststellung der Rolle, welche das Deltawasser in unserem 
Falle spielte, ist die Dauer des Incubationsstadiums beim Typhus wichtig, 
welche daraus nicht übereinstimmend angegeben wird. So beobachtete 
z. B. Penkert 59 ) eine Incubation von 17 bis 21 Tagen, Almquist*) eine 
solche von höchstens 14 bis 16, vielleicht auch bedeutend weniger Tagen, 
wogegen Bloch 7 ) eine Incubation von drei Wochen für zu kurz angenommen 
hält; Weichselbaum 94 ) giebt an, dass sie den meisten Angaben nach 
zwischen 7 und 21 Tagen schwanke, fügt aber hinzu, Janchen habe in 
zuverlässiger Weise feststellen können, dass in einer Typhusepidemie die 
Incubation in drei Fällen 2, in sieben Fällen 3, in sechs Fällen 4, in 
13 Fällen 5 bis 6 bis 7 Tage und nur in sieben Fällen über eine Woche 
dauerte. Schliesslich stellte Engel u ) nach sorgfältiger Sichtung der sich 
in der medicinischen Literatur in Bezug auf diese Frage findenden Angaben 
als absolut sicher eine Incubationsdauer von 4 bis 32 Tagen fest, wobei am 
häufigsten 14, dann 18, dann 21 und 8 Tage notirt waren. Aus dem An¬ 
geführten ergiebt sich, dass die Incubationsdauer des Typhus sehr ver¬ 
schieden lang sein kann und dass Bie gewöhnlich nicht weniger als 14 Tage, 
unter Umständen aber sehr viel kürzere Zeit beträgt. Worauf die so sehr 
verschieden lange Dauer der Typhusincubation sich zurückführen lässt, ist 
noch ganz unaufgeklärt. 
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Am Morgen des 24. Mai begann die Speisung der Wasserleitung aus 
dem Delta und dauerte bis zum 7. Juni. Es erkrankten am 


24. Mai . . 

. 21 Personen 

1. Juni . . . 

86 Personen 
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. 41 
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ii 
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ff 
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ii 
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. 66 


6- , ... 

43 
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30. „ . . 

. 49 


7. „ ... 

33 

ii 

31. „ . . 

. 51 

ff 





worauf die tägliche Frequenz, abgesehen, von einzelnen Schwankungen, im 
Allgemeinen fortschreitend fällt, was deutlich auf dem nach Temen an¬ 
geordneten Diagramm 3 und besonders anschaulich auf dem nach Dekaden 
zusammengestellten Diagramm 4 hervortritt. Wir finden die höchsten Er¬ 
krankungszahlen im ganzen Verlaufe der Epidemie vom 28. Mai bis zum 
4. Juni, somit also 4 bis 12 Tage nach dem Beginne der Wasserentnahme 
aus dem Delta. Nehmen wir die am häufigsten beobachtete 14 tägige Dauer 
der Incubation an, so liegt es auf der Hand, dass das Deltawasser auf die 
Erhöhung der Erkrankungszifiern nicht den geringsten steigernden Einfluss 
ausgeübt haben konnte, wie Herr Dr. v. B och mann schon im erwähnten 
vorläufigen Gutachten hervorhob. Nur bei der Annahme einer ungewöhn¬ 
lich kurzen Incubation, etwa von 4 bis 6 Tagen, könnte das Deltawasser 
eine Steigerung der Typhnsfrequenz gefördert haben. Wie aus den obigen 
Angaben hervorgeht, lässt sich die Möglichkeit einer so kurzen Incubation 
nicht von der Hund weisen. Eine derärtige Wirkung des Deltawassers 
konnte eine bald vorübergehende sein, da nach annähernder Schätzung in 
der Verwaltung des Wasserwerkes das gesammte Wasserquantum des stark 
versandeten Delta nur etwa 5 Tagesförderungen (der in 5 Tagen der 
Leitung zugeführten Wassermenge) entspricht. Auf Grund des Dargelegten 
halte ich einen Einfluss des Deltawassers auf die gesteigerte Typhusfrequenz 
für nicht unmöglich, wohl aber für nicht sehr wahrscheinlich. 

Betrachten wir den weiteren Verlauf der Epidemie nach Diagramm 4 
und nach der Tabelle auf folgender Seite, so finden wir einen deutlichen 
Unterschied zwischen den ersten drei und den späteren Dekaden. 

Wie diese Tabelle zeigt, sind im Verlaufe der ersten drei Dekaden in 
so Überwiegender Mehrzahl Personen erkrankt, welche mit Dünawasser ver¬ 
sorgt waren, dass ich diesen ersten Abschnitt der Epidemie als die Periode 
der Infectionen durch das Flusswasser bezeichnen möchte. 

* In der vierten Dekade ist die Zahl der nicht mit Dünawasser Ver¬ 
sorgten unter den Erkrankten schon bedeutend höher und steigt dann all¬ 
mählich noch beträchtlich. Vom Anfänge der vierten Dekade ab rechne 
ich die zweite, bis zum Ende des November dauernde Periode, welche zwar, 
besonders anfangs, noch einige direct auf das Dünawasser zurückzuführende 
Erkrankungen aufzuweisen schien, vorherrschend aber durch von vorher¬ 
gegangenen Erkrankungsfallen verursachte Herdbildungen, Ansteckung von 
Person zu Person, sowie auch Brunneninfectionen charakterisirt wurde. Wie 
weit in dieser Zeit auch durch inficirte Milch und andere Nahrungs- oder 

38* 
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Zeitraum 

Erkrankt 

Davon waren 

nicht -mit 

Dünawasser 

versorgt 

Die Zahl der 
nicht mit 
Dünawasser 
Versorgten 
macht von 
den Gesammt- 
erkrankten tos 

Proc. 

18. Mai bis 27. Mai. 




151 

7 

4*64 

28. Mai bis 6. Juni. 




561 

28 

4*99 

7. Juni bis 16. Juni. 




282 

17 

6*03 

17. Juni bis 26. Juni. 




192 

24 

12*50 

27. Juni bis 6. Juli. 




191 

35 

18*32 

7. Juli bis 16. Juli. 




183 

34 

18*58 

17. Juli bis 26. Juli. 




147 

32 

21*09 

27. Juli b» 5. August .... 




139 

33 

23*74 

6. August bis 15. August . . . 




107 

33 

30*84 

16. August bis 25. August . . 




105 

36 

34*29 

26. August bis 4. September . 




115 

49 

42*61 

5. September bis 14. September 




87 

27 

31*03 

15. September bis 24. September 




52 

24 

46*15 

25. September bis 4. October . 




62 

26 

41*94 

5. October bis 14. October . . 




45 

13 

28*89 

15. October bis 24. October . . 




37 

17 

45*95 

25. October bis 3. November . 




26 

6 

23*08 

4. November bis 13. November 




27 

8 

29*63 

14. November bis 23. November 




34 

9 

26*47 

24. November bis 3. December 

i 



22 

7 

31*82 


Genussinittel die Krankheit verbreitet wurde, gelang mir nicht nachzuweisen. 
Nahmen doch die epidemiologische Erforschung der grossen Epidemie, das 
Anordnen der nothwendigen sanitären Mäassregeln zum Kampfe gegen die 
Seuche, das Sammeln des statistischen Materials etc. so sehr meine Zeit und 
Arbeitskraft in Anspruch, dass ein genaueres Eingehen auf jeden einzelnen 
Fall unmöglich war. Ich nehme Abstand von einer Aufzählung oder gar 
Beschreibung der zahlreichen grösseren und kleineren Typhusherde, welche 
sich in dieser Periode der Epidemie bildeten und durchaus nicht alle ätio¬ 
logisch genau erforscht werden konnten, und will nur einige besonders 
charakteristische Beispiele hervorheben. 

In einem ausserhalb des Wasserleitungsrayons in der Hospitalstrasse 
Nr. 3 (Petersburger Stadttheil) gelegenen Hause erkrankte am 6. Juni ein 
im Wasserleitungsgebiete beschäftigter Fuhrknecht Martin ß., 37 Jahre alt, 
am 28. Juni seine Frau Anna B., 29 Jahre alt, und ca. am 15. Juli sein 
Sohn Alfred B., 10 Jahre alt, am Typhus. Diese drei Personen machten 
die Krankheit zu Hause durch und genasen nach längerem Krankenlager. 
Wie später constatirt wurde, waren die Nachtgeschirre der Patienten wieder¬ 
holt ausgegossen worden auf den aus lockerem, leicht durchlässigem Sande 
bestehenden ungepflasterten Hofplatz und zwar in eine an das benachbarte 
Grundstück grenzende Ecke desselben. Auf diesem benachbarten Grund¬ 
stücke (Hospitalstrasse Nr. 1) befindet sich das I. Rigasche Kinderasyl, auf 
dessen ungepfiastertem Hofe fast dicht an der Nachbargrenze, entsprechend 
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dem erwähnten verunreinigten Winkel des Nachbarhofes, ein Grundwasser- 
brunnen mit hölzerner, vielfach schadhafter und daher leicht durchlässiger 
Einfassung liegt, welcher durch auf den Nachharhof ausgegossene Abwässer 
unschwer verunreinigt werden konnte. Aus diesem Brunnen bezog das 
Kinderasyl sein Trinkwasser. Im Kinderasyl erkrankten nun vom 11. Au¬ 
gust bis zum 8. September drei Lehrer, zwei Lehrerinnen und 21 Pfleglinge, 
zusammen 26 Personen am Typhus. Sobald der Ausbruch dieser Haus¬ 
epidemie zur Anzeige kam, erfolgte eine Localinspection, hei welcher an 
der beschriebenen Stelle des Nachbarhofes deutlich Spuren von Fäcalien (von 
daselbst ausgegossenen Nachtgeschirren) zu bemerken waren. Es lag auf 
der Hand, dass der lockere Sandboden Infectionskeime vom Nachbarhofe 
in den nahen Brunnen hatte durchsickern lassen, und dass auf diese 
Weise die angegebene Hausepidemie entstanden war, für welche sich 
auch eine andere Aetiologie nicht nachweisen liess trotz sorgfältiger Nach¬ 
forschungen. 

Somit bildete denn dieser Herd wieder einen klaren Beleg für die 
T rink wassertheorie. 

Im Ganzen befanden sich im Kinderasyl 7 Erwachsene und 79 Kinder, 
zusammen 86 Personen, von denen, wie schon angegeben, zwischen dem 
11. August und 8. September 26 erkrankten. Nachdem die Benutzung un¬ 
gekochten Wassers untersagt wurde, hörten die Erkrankungen bald, etwa 
nach 27 a Wochen, auf. Nur ein Fall kam noch später vor: am 21 October 
erkrankte ein Pflegling, welcher sich aber vom 3. September bis zum 
1. October auf Urlaub bei Verwandten in der Stadt aufgehalten hatte und 
bei der damals noch recht starken Verbreitung des Typhus sich sehr wohl 
ausserhalb des Asyls inflcirt haben konnte. Weitere Typhusfälle kamen im 
Kinderasyl nicht mehr vor. 

Dass die Ansteckung von Person zu Person in unserer Epidemie eine 
grosse Rolle spielte, dafür hatte ich zahlreiche Belege. Abgesehen von 
den oben erwähnten Infectionen unter dem Medicinalpersonal wurde mir 
über viele Patienten berichtet, dass sie vor der Erkrankung Typhus¬ 
patienten entweder gepflegt oder wenigstens häufig besucht hatten. Oft 
kamen Krankheitsfälle und Familienepidemieen vor, welche sich mit mehr 
oder weniger grosser Wahrscheinlichkeit auf vorausgegangene Erkran¬ 
kungen in der näheren Verwandtschaft oder Freundschaft zurückführen 
Hessen. Waren in einem Hause nach einander in verschiedenen Woh¬ 
nungen und FamiHen Typhusfälle aufgetreten, so lag die Annahme nahe, 
dass zur Verbreitung der Seuche verschiedene Momente beigetragen 
haben konnten, so die Infection von (Grundwasser-) Brunnen, von denen 
auch einzelne als verdächtig geschlossen wurden, die Benutzung von in- 
ficirten Nahrungs- und Genussmitteln, wofür sich mehrfach einige, wenn 
auch unsichere Anhaltspunkte fanden, und Contactinfectionen. Wenn da¬ 
gegen in grösseren, verschiedene getrennte Wohnungen enthaltenden Häu¬ 
sern nur in einer Familie (resp. Wohnung) mehrere Typhusfälle auf ein¬ 
ander folgten, während sonst niemand im Hause erkrankte, und ohne dass 
die von der Seuche ergriffene Wohnung irgend welche besonderen, auf sie 
allein beschränkten sanitären Uebelstände auf wies, so war es wohl klar, dass 
es sich um Ansteckungen von Person zu Person, um Contactinfectionen 
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handelte. Einige von den prägnantesten Fällen dieser Art, in welchen ausser 
den genannten Personen niemand im Hanse erkrankte, waren folgende: 

In der inneren Stadt erkrankten: 

1. BasteiboulevardNr.il: Elisabeth K., 29 Jahre alt, am 28. November, 
und ihre Tochter Ella K., 10 Jahre alt, am 20. Januar 1901. 

2. Palaisstrasse Nr. 5: Elisabeth W., 46 Jahre alt, am 26. Juli, und ihr 
Sohn Karl W., 16 Jahre alt, am 14. August. 

3. Grosse Schmiedestrasse Nr. 49: Fanny W., 17 Jahre alt, am 29. Mai, 
und ihr Bruder Philipp W., 9 Jahre alt, am 23. Juni. 

4. Thronfolgerboulevard Nr. 27: Johann J., 2 Jahre alt, am 7. Juli, 
sein Pflegevater Alexander S., 35 Jahre alt, am 18. August, dessen 
Tochter Nadja S., 9 Jahre alt, am 22. August, und die Dienstmagd 
Minna M., 25 Jahre alt, am 12. September; später nur noch in dem¬ 
selben Hause Nicolai F., 23 Jahre alt, am 2. October. 

Im Petersburger Stadttheile: 

5. Dorpaterstrasse Nr. 75: LinaN., 24 Jahre alt, am 28. Mai, und ihre 
Mutter Katharine N., 56 Jahre alt, am 12. Juli. 

6. Duntenhofsche Strasse Nr. 54: Elisabeth P., 18 Jahre alt, am 7. Sep¬ 
tember, JosephaB., 18 Jahre alt, am 5. October, und ihre Schwester 
Martiana B., 27 Jahre alt, am 20. November, welche alle zusammen 
lebten. 

7. Hospitalstrasse Nr. 3: Martin B., 37 Jahre alt, am 6. Juni, seine 
Frau Anna B , 29 Jahre alt, am 28. Juni, und sein Sohn Alfred B n 
10 Jahre alt, ca. am 15. Juli. 

8. Säulenstrasse Nr. 34: HansG., 45 Jahre alt, am 11. Juni, und seine 
Frau Marie G., 40 Jahre alt, am 20. Juli. 

9. Schreyenbusch 1. Linie Nr. 9: Karl L., 30 Jahre alt, am 25. August, 
seine Schwester Marianne L., 22 Jahre alt, am 27. September, und 
sein Bruder Jacob L., 18 Jahre alt, am 2. October. 

10. Schreyenbusch 6. Querlinie Nr. 2: Christine N., 47 Jahre alt, am 
18. October, und ihre Tochter Anna K., 22 Jahre alt, am 15. No¬ 
vember. 

11. I. Weidendamm Nr. 11: Lina W., 12 Jahre alt, am 18. Juni, und 
ihre Schwester Anna W., 21 Jahre alt, am 19. Juli. 

Im Moskauer Stadttheile: 

12. Artilleriestrasse Nr. 33: Katharine A., 29 Jahre alt, am 2. Sep¬ 
tember, ihr Mann Mikel A., 30 Jahre alt, am 1. October, und ihr 
Sohn Otto A., 9 Jahre alt, am 2. October. 

13. Dünaburgerstrasse Nr. 53: Xenia S., 33 Jahre alt, am 16. Juni, 
und ihr Sohn Iwan S., 11 Jahre alt, am 10. Juli. 

14. Gertrudstrasse Nr. 97: Mikel S., 54 Jahre alt, am 3. Juni, seine 
Tochter Anna S, 9 Jahre alt, am 3. Juni, seine Frau Eva S., 40 Jahre 
alt, am 23. Juli, seine Tochter Pauline S., 12 Jahre alt, am 5. August, 
und sein Sohn Karl S., 8 Jahre alt, am 9. August. 

15. Gertrudstrasse Nr. 135: Johann B., 29 Jahre alt, am 19. Juli, und 
seine Frau Eva B., 30 Jahre alt, am 9. August. 
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16. Jaroslawsche Strasse Nr. 51: Lukeria K., 7 Jahre alt, am 24. Juni, 
ihre Mutter Fetinia K., .39 Jahre alt, am 7. Juli, und ihr Bruder 
Dorofei K., 16 Jahre alt, am 16. Juli. 

17. Jesu8kirchenstrasse Nr. 14: Salman H., 13 Jahre alt, am 28. Mai, 
seine Mutter Hanne H., 43 Jahre alt, am l.Juli, und seine Schwester 
Esther H., 10 Jahre alt, am 1. Juli. 

18. Marienstrasse Nr. 84: Reinhold S., 53 Jahre alt, am 28. Mai, seine 
Tochter Emilie S., 16 Jahre alt, am 2. Juli, und seine Tochter 
Therese S., 21 Jahre alt, am 1. September. 

19. Marienstrasse Nr. 136: Salome M., 40 Jahre alt, am 15. Juli, und 
ihre Tochter Veronica M., 16 Jahre alt, am 4. August. 

20. Matthäistrasse Nr. 38: Marie S., 12 Jahre alt, am 28. August, und 
ihre Schwester Anna S., 23 Jahre alt, am 29. September. 

21. Matthäistrasse Nr. 59: Natalie B., 47 Jahre alt, am 10. Juni, und 
ihre Schwester Anna B., 35 Jahre alt, am 23. Juli. 

22. Grosse Moskauerstrasse Nr. 153: Emma T., 15 Jahre alt, am 
1. October, ihre Schwester Anna T., 20 Jahre alt, am 5. November, 
und ihre Mutter Lisa T., 43 Jahre alt, am 7. November. 

23. Mühlenstrasse Nr. 123: Olga P., 38 Jahre alt, am 9. Juli, und ihre 
Töchter Helene P., 12 Jahre alt, und Melanie P., 3 Jahre alt, beide 
am 9. August. 

24. Revalerstrasse Nr. 67: Christine S., 18 Jahre alt, am 15. Juli, ihre 
Schwester Marie S., 12 Jahre alt, am 16. August, und ihre Mutter 
Anna S., 52 Jahre alt, am 16. August. 

25. Romanowstrasse Nr. 139 : Mendel M., 9 Jahre alt, am 31. Mai, sein 
Vater Leibe M., 48 Jahre alt, am 15. Juni, seine Mutter Bette M., 
36 Jahre alt, am 15. Juni, und seine Schwester Ida M., 10 Jahre alt, 
am 28. Juni. 

26. Säulenstrasse Nr. 42: Marie A., 17 Jahre alt, am 19. Juli, und ihr 
Bruder Andrei A., 23 Jahre alt, am 20. August. 

27. Säulenstrasse Nr. 106: Hanne S., 13 Jahre alt, am 3. Juni, und ihr 
Bruder Bernhard S., 23 Jahre alt, am 28. Juli. 

28. Smolenskerstrasse Nr. 6: Wilhelm J., 37 Jahre alt, am 7. Juni, 
seine Schwester Marie J., 32 Jahre alt, am 25. Juni, und seine 
Schwester Emilie J., 43 Jahre alt, am 13. Juli. 

29. Sprenkstrasse Nr. 25: Rahel V., 4 1 / 3 Jahre alt, am 27. Mai, ihr 
Bruder David V., 3 Jahre alt, am 15. Juni (war im August noch 
krank), und ihr Bruder Naftali V., 1 Jahr alt, am 5. September. 

30. Sternstrasse Nr. 11: Rein D., 37 Jahre alt, am 1. September, sein 
Sohn Peter D., 10 Jahre alt, am 20. September, und seine Tochter 
Alwine D., 6 Jahre alt, am 25. September. 

31. Turgenewstrasse Nr. 7: Hanne A., 27 Jahre alt, am 26. August, und 
ihre Dienstmagd Ursula K., 39 Jahre alt, am 8. October. 

32. Wolmarsche Strasse Nr. 15: Karoline R., 14 Jahre alt, am 31. Mai, 
ihre Schwester Olga R., 6 Jahre alt, am 17. Juni, und ihre Schwester 
Bertha R., 19 Jahre alt, am 26. Juni. 
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In dem Mitauer Stadttheile: 

33. Grosse Altonaerstrasse Nr. 24: Karl K., 19 Jahre alt, am 26. Mai, 
seine Mutter Julie K., 43 Jahre alt, am 17. Juli, seine Schwester 
Lisette K., 14 Jahre alt, am 20. Juli, und sein Bruder Wilhelm K, 
13 Jahre alt, am 24. Juli. 

34. Ballastdamm Nr. 60: Oscar R., 27 Jahre alt, am 13. Juni, und seine 
Frau Bertha R., 22 Jahre alt, am 12. Juli. 

35. Numershof Nr. 28: Anna 0., 12 Jahre alt, am 12. August, ihre 
Mutter Martha 0., 39 Jahre alt, am 2. September, und ihr Bruder 
Karl 0., 5 Jahre alt, am 12. September. 

36. Zabelnsche Strasse Nr. 2: Peter S., 22 Jahre alt, am 24. August, 
seine Mutter Trine S., 54 Jahre alt, am 25. September, und sein 
Bruder Hans S., 18 Jahre alt, am 21. October. 

Diese Beispiele genügen wohl, um zu zeigen, wie sich hier durch An¬ 
steckung von Person zu Person Typhusherde bildeten. In einer grossen 
Zahl der beobachteten Herde betraf die Krankheit nicht nur eine, sondern 
mehrere Familien oder Wohnungen im Hause. Da lagen dann die Ver¬ 
hältnisse complicirter. Es liess sich dabei vielfach die Infectionsquelle 
nicht so klar nachweisen und durchaus nicht immer waren alle in einem 
Hause aufgetretene Erkrankungen auf denselben Ursprung zurückzufahren. 
Die angeführten, nicht complicirten Beispiele geben aber die Möglichkeit, 
auf inductivem Wege, vom Einfachen zum Zusammengesetzten fortschreitend, 
auch manche von den grösseren Herdbildungen zu erklären. Thatsächlich 
fand sich in einer erheblichen Anzahl von Hausepidemieen die Möglichkeit, 
nachzuweisen, dass ursprünglich in dem betreffenden Hause ein Krankheits¬ 
fall aufgetreten war, von welchem aus anscheinend nicht nur Familien¬ 
glieder, sondern auch befreundete oder verwandte Einwohner desselben 
Hauses‘sich inficirten und dann den Ausgangspunkt für die weitere Ver¬ 
breitung der Krankheit bildeten. 

Dass auch in der zweiten Periode der Epidemie unter den Typhus¬ 
patienten die mit Dünawasser Versorgten in der Majorität blieben, erklärt 
sich ungezwungen daraus, dass in der ersten Periode vorherrschend mit 
Dünawasser Versorgte erkrankt waren und dann die Quellen bildeten für 
die zahlreichen weiteren Erkrankungen und die Entstehung der vielen in 
der zweiten Periode der Epidemie beobachteten Herde. 

Als dritte Periode, richtiger eingentlich als Anhang zur Epidemie, 
möchte ich die Zeit vom Anfänge des December 1900 bis zum Schlüsse des 
Januar 1901 bezeichnen. Die Typhusfrequenz war in dieser Zeit schon so 
herabgegangen, dass wir im Januar bereits fast die Durchschnittszahlen 
gewöhnlicher Jahre verzeichnet finden. Allein die Krankheitsfälle dieser 
Periode standen noch in einem directen Zusammenhänge mit der Epidemie 
und konnten zu einem Wiederaufflammen derselben führen. Daher rechnete 
ich diese zwei Monate noch zur Epidemie, und, erst nachdem ich mich 
davon überzeugt hatte, dass die Typhusfrequenz, wie das Diagramm 1 zeigt, 
im Februar und März d. J. fortschreitend sank, hielt ich die Epidemie für 
abgeschlossen mit dem Ende des Januar. Diese dritte Periode bildet den 
U ebergang von der Epidemie zu unserem bisher leider gewohnten Zustande, 
dem endemischen Bestehen des Typhus. 
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Die Verbreitung der Krankheit war schon in der zweiten Periode der 
Epidemie vorherrschend und in der dritten Periode ausschliesslich eine 
solche, wie sie heim endemischen Typhus beobachtet wird. 

Das endemische Fortbestehen des Typhus in Riga wird vorherrschend 
unterhalten durch das Fehlen einer guten Canalisation und einer schnellen, 
hygienisch einwandsfreien Beseitigung der Abfallstoffe, ferner dadurch, dass 
unsere Wasserläufe und Grundwasserhrunnen vielfach Verunreinigungen 
ausgesetzt sind, und durch die Indolenz und Unsauberkeit unserer niederen 
Volksschichten. Der Schaden, den die Stadt alljährlich dadurch erleidet, 
liegt auf der Hand. 

Wenn von verschiedenen Beobachtern, wie oben erwähnt, daraufhin¬ 
gewiesen wurde, dass der Typhus sich leichter in tiefliegenden Gegenden 
und Stadttheilen verbreitet, so ist das hauptsächlich bei endemischem Auf¬ 
treten der Krankheit dann leicht erklärlich, wenn durch reichliche Nieder¬ 
schläge von inücirtem Boden den Niederungen zahlreiche Krankheitskeime 
zugeführt werden, wo letztere dann die Seuche verbreiten. Bei durch in- 
ficirtes Trinkwasser veranlassten Epidemieen liegt die Sache anders. In 
unserem Falle habe ich keinen Zusammenhang zwischen niedriger Lage 
und Typhusfrequenz nachweisen können. 

In Bezug auf die Incubationsdauer des Typhus konnte ich nicht ge¬ 
nügend sichere, zu exacten Schlüssen berechtigende Beobachtungsresultate 
erhalten, um zu dieser Frage einen einwandsfreien Beitrag liefern zu 
können. Für die Feststellung des Infectionstages Hessen sich keine oder 
nur unsichere Anhaltspunkte gewinnen und die überwiegend meisten 
Kranken hatten dauernd oder wiederholt Gelegenheit gehabt, sich zu in- 
ficiren. 

Zum Schlüsse ist es mir eine angenehme Pflicht, Denjenigen zu danken, 
welche meine Arbeit gefördert haben, und zwar in erster Linie dem Herrn 
Secretär der Sanitätscommission B. v. Schrenck, welcher mir mit liebens¬ 
würdigster Bereitwilligkeit und unermüdlichem Fleisse beim Sammeln und 
Verarbeiten des statistischen Materiales half, ferner dem Herrn Präses der 
Sanitätscommission Dr. med. E. v. Bochmann, welcher mir das ganze in 
der Sanitätscommission gesammelte Material überliess und mancherlei werth¬ 
volle Winke gab, dem Herrn Director des Stadtkrankenhauses Dr. med. 
R. Heerwagen, welcher mir bereitwilligst Einsicht in das Krankenhaus¬ 
material gestattete, und dem Herrn Sanitätsarzt Dr. med. M. Lossky, 
welcher mir die von ihm bei der Untersuchung des Düna- und Deltawassers 
gefundenen Zahlen freundlichst zur Benutzung überliess. 

Schlusssätze. 

1. Die Rigaer Typhusepidemie des Jahres 1900 ist ein eclatantes Bei¬ 
spiel für die Entstehung von Typhusepidemieen durch inficirtes 
Trinkwasser und ebenso die beschriebene Hausepidemie im I. Rigaer 
Kinderasyl. 

2. Die Versorgung Rigas mit unfiltrirtem, Verunreinigungen und In- 
fectionen ausgesetztem Flusswasser bildet eine grosse und beständige 
Gefahr für die Bewohner der Stadt. 
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3. Von jedem Typhuspatienten kann eine Weiterverbreitung der Krank¬ 
heit ausgehen. Dringend muss daher allen practicirenden Aerxten 
die Pflicht ans Herz gelegt werden, jeden Typhusfall möglichst früh¬ 
zeitig zu melden. 

Riga, den 27. Juni (10. Juli) 1901. 
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Ueber den Werth der verschiedenen Arten 
künstlicher Beleuchtung. 

Von Prof. Dr. W. Wedding (Gross-Lichterfelde). 


Für die Erzeugung des Lichtes sind uns durch die Natur zwei Wege 
gewiesen. Den einen zeigt uns die grüne Strahlung, welche die Assel und 
der Leuchtwurm in geringer Menge als sogenanntes kaltes Licht spendet, 
den anderen weist uns die Sonne durch ihr warmes Licht, welches dem 
Weltall in so überreichem Maasse zugeführt wird. Auf die Beschreitung 
des ersten Weges werden wir weiter durch die Ueberlegung geführt, dass 
die Erzeugung der grünen Strahlung bei Weitem die ökonomischste ist. 
Denn wenn man den Lichteffect des dunkelrothen Lichtes als Einheit zu 
Grunde legt, so erhalten wir bei Aufwendung derselben Energiemenge zur 
Erzeugung von hellrothem Licht einen Effect von 1200, für orange 1400, 
für gelb 2800, für grün 100000, für blau 62 000, für violette 1600. Somit 
sehen wir im Grün ein stark ausgeprägtes Maximum und sollten dement¬ 
sprechend nur grünes Licht erzeugen. Wir würden damit zugleich aus 
dem Bereich des Maximums der Wärmestrahlung im Roth gelangen. Der¬ 
artige Bestrebungen haben zu der Moore’sehen Beleuchtung und zu dem 
sogenannten Teslalicht geführt, die beide auf den Strahlungserscheinungen 
stark evaeuirter Röhren unter Anwendung hoher elektrischer Spannungen 
beruhen. Indessen haben diese Versuche bis auf den heutigen Tag noch 
zu keiner praktischen Bedeutung geführt und werden voraussichtlich auch 
nicht so bald eine Lösung erfahren. 

Einen Theil der grünen Strahlung neben einer starken Wärme¬ 
entwickelung hat man in dem Gasglühlicht benutzt, welches in dem mit 
reinem Thorium durchtränkten Gewebe eine grüne Strahlung giebt, aber 
erst durch Zusatz anderer Stoffe zu einem einigermaassen haltbaren Glüh¬ 
strumpf führt, der nur noch einen Theil der grünen Strahlung erzeugt. 
Damit haben wir aber bereits das Gebiet der warmen Strahlung beschritten 
und kommen zu der Betrachtung der zahlreichen, praktisch gebrauchten 
Lichtquellen, die neben der Licht- auch eine bedeutende Wärmestrahlung 
zeigen. 

Durch die sehr eingehenden und erfolgreichen Forschungen der Reichs¬ 
anstalt ist der innere Zusammenhang in der besseren Ausnutzung der 
einzelnen Lichtquellen und den wissenschaftlichen Fortschritten auf diesem 
Gebiet klargestellt worden. Betrachten wir die Strahlung einer Lichtquelle 
Ton bestimmter und constanter Temperatur etwas genauer und untersuchen die 
Vertheilung der Strahlungsenergie für die einzelnen Wellenlängen, so finden 
wir ein deutlich ausgeprägtes Maximum. Bei einem auf 1720° erhitzten 
Glühfaden einer gewöhnlichen elektrischen Glühlampe liegt dasselbe bei 
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etwa 1*5 fi. Nun reicht aber die sichtbare Strahlung für ubser Auge nur 
von 0*8 bis 0*4 fl, d. h. vom Dunkelroth bis zum Violett. Um daher das 
Strahlungsmaximum zur Erzeugung einer sichtbartn Strahlung als Licht 
auszunutzen, müssen wir dahin streben, das Maximum von 1*5 fl auf kleinere 
Wellenlängen in den sichtbaren Theil des Spectrums zu verschieben. Dieser 
Versuch gelingt, sobald wir die Temperatur des glühenden Körpers erhöhen. 
Dabei ändert sich das Strahlungsmaximum mit der fünften Potenz der ab¬ 
soluten Temperatur. Unbewusst ist die Praxis diesen Weg gegangen, in¬ 
dem sie von der Temperatur der Flamme des Argandbrenners mit 1800* 
auf eine Temperatur von 1990° in dem Kohlefaden der Glühlampe, anf 
2320° in dem Glühgewebe des Gasglühlichtes und in der Nernstlampe und 
auf rund 4000° in der Bogenlampe übergegangen ist. Während das Strah¬ 
lungsmaximum bei der Argandflamme bei 1*5 fl liegt, ist dasselbe in dem 
Bogenlicht mit der höchsten, bis jetzt erreichbaren Temperatur bis auf 
0*7 fl gewandert. Wir sind also in den Anfang der sichtbaren Strahlung 
mit dem Maximum gelangt. Ehe wir aber weiter kommen, müssen Mittel 
und Wege gefunden werden, um die Temperatur bis auf etwa 8000° zu er¬ 
höhen. Nur langsam nähern wir uns auf einem überaus steilen Pfade dem 
Ziele, welches uns die Natur in dem feurigen Sonnenball so glänzend täg¬ 
lich vorführt. 

Welchen Forderungen soll zunächst eine praktisch brauchbare Licht¬ 
quelle genügen? Diese Frage lässt sich nicht kurzweg beantworten, da 
bei der praktischen Anwendung wie in den meisten anderen Fällen, so auch 
hier eine Anzahl von Fragen und Forderungen für jeden einzelnen Fall in 
den Vordergrund treten, die das eine Mal eine Lichtquelle als nicht anwend¬ 
bar hinstellen, und das andere Mal gerade dieser Lichtquelle den Vorzug 
geben. Somit können die Forderungen an eine praktisch brauchbare Licht¬ 
quelle nur mit gewissem Vorbehalt aufgestellt werden. Dieselben sind 
folgende: 

1. Ausreichende Helligkeit. 

2. Leichte Bedienung. 

3. Angenehme Farbe und milder Glanz. 

4. Abwesenheit von Verbrennungserzeugnissen. 

5. Geringe Wärmeentwickelung. 

6. Billigkeit. 

1. Gleich die erste Forderung „Ausreichende Helligkeit“ wird sehr ver¬ 
schieden beantwortet werden. Während zur Beleuchtung einer Landstrasse 
gerade nur so viel Lampen nöthig sind, um die Richtung des Weges anzu¬ 
deuten, und während die mittlere Helligkeit auf der Strasse nur Bruchtheile 
der Helligkeit einer Kerze beträgt, verlangen wir in der Grossstadt auf den 
Hauptstrassen eine Helligkeit, bei der man wo möglich eine schlecht ge 
druckte Zeitung lesen kann. Während das Auge des Menschen auf dem 
Lande mit der Helligkeit weniger Kerzen an dem Arbeitstisch zufrieden ist, 
verlangt der Grossstädter 20 bis 30, oft sogar bis zu 100 und mehr Kerzen 
auf dem Schreibtisch bei dem Durchstöbern der Acten, bei wissenschaftlichen 
Forschungen und anderen Arbeiten. Sein Auge ist nicht nur viel mehr ver¬ 
wöhnt und empfindlicher gestimmt, es wird auch in recht vielen Fällen 
durch die voraufgegangene Tagesarbeit, durch die immer zunehmende Ver- 
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schiebang der Arbeitszeit von den frühen Morgenstunden auf die Nachtzeit 
stärker angegriffen sein und ohne auf die späteren nachtheiligen Folgen 
Rücksicht zu nehmen, nach mehr Licht verlangen. Diesem Bedürfnis ist 
die Beleuchtungstechnik in den letzten Jahrzehniten in der ausgiebigsten 
Weise nachgekommen und in Sonderheit ist es das Gasglühlicht, welches 
durch einen Sprung auf 40 bis 50 Kerzen das Auge sehr verwöhnt hat, 
während das elektrische Glühlicht mit 16 Kerzen in vielen Fällen zur Be¬ 
leuchtung eines Arbeitsplatzes nicht mehr als ausreichend anerkannt wird. 
Auch muss man bedenken, dass leider in recht vielen Fällen durch so¬ 
genannte Studir- und andere Lampen die Lichtquelle von einem Meter Ent¬ 
fernung auf einen halben Meter und weniger der Arbeitsstelle genähert 
wird. In Folge dessen steigt die Helligkeit von 50 Kerzen auf 200 und 
mehr Kerzen. Das würde an sich nicht so viel schaden, wenn man nicht 
dnrch die Anwendung eines möglichst ungeeignet construirten Reflectors 
das Licht auf eine kleine Fläche zu sammeln suchte und damit höchst unan¬ 
genehme Gegensätze schaffte. In keiner Weise geht der Mensch nach 
dieser Richtung den ihm von der Natur gewiesenen Weg. Sie lässt unserem 
Auge alles trotz der grössten Helligkeit in mildem Licht erscheinen, indem 
sie alle Gegensätze und Verschiedenheiten durch den allmählichen Ueber- 
gang von Licht in Schatten ausgleicht. Nirgends führt sie uns aus der 
Dunkelkammer in den Sonnenschein; und wenn wir uns auch in einem viel 
grösseren Lichtmeer bewegen, so wird das Auge doch niemals davon so 
angegriffen, wie von der künstlichen, höchst unvollkommenen Vertheilung des 
Lichtes. 

2. Sobald wir eine ausreichende Helligkeit geschaffen haben, ver¬ 
langen wir eine bequeme, handliche Bedienung. In dieser Beziehung ge¬ 
währt das elektrische Licht die grösste Annehmlichkeit. Diese Annehm¬ 
lichkeit geht in sehr vielen Fällen heutigen Tages so weit, dass man andere, 
recht schwer wiegende Gründe, wie z. B. den Preis, in den Hintergrund 
treten lässt und dem elektrischen Licht vor anderen Beleuchtungsarten den 
Vortritt einräumt. Die Gastechnik hat dies sehr wohl erkannt und die 
sämmtlichen Bestrebungen auf dem Gebiete der Gas-Fern- und Selbst¬ 
zündung beruhen alle auf dem Bestreben, den kleinen Schalter an der Wand 
für das elektrische durch einen entsprechenden Apparat für Gaslicht zu er¬ 
setzen. Wird doch durch eine solche Einrichtung die Möglichkeit geboten, 
in jedem Augenblick die Lichtquelle zu entflammen und zu löschen, eine 
unnöthige Erwärmung von Innenräumen zu vermeiden und die Ausgaben an 
Brennkosten oft erheblich einzuschränken. Die Gastechnik hat eine grosse 
Anzahl zum Theil recht feinsinnig und geschickt construirter Apparate auf 
den Markt gebracht; indessen kein einziger ersetzt bis jetzt den einfachen 
Hebelausschalter des Elektrotechnikers, und wenn auch der eine oder der 
andere jener Gas-Fern- und Selbstzünder längere Zeit gut und anstandslos 
arbeitet, so kann man doch von der Allgemeinheit behaupten: „Sie taugen 
alle nichts. u 

Recht unvollkommen sind in dieser Beziehung unsere tragbaren 
Lampen, die mit Petroleum, Spiritus oder Benzin gespeist werden. Bei 
ihnen muss von dem zeitweisen Löschen und Wiederanzünden ganz abge¬ 
sehen werden. Man ist froh, wenn eine solche Lampe erst normal brennt. 
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Digitized by LaOOQle 



610 


Prof. Dr. W. Wedding, 


Dazu kommt noch das höchst lästige Durchschwitzen des Petroleums und 
das Verdampfen von Spiritus und Benzin. Bei Temperaturdifferenzen an 
der Lampe ist dies unvermeidlich und führt stets dazu, dass diese sämint- 
lichen Lampen unangenehme Gerüche verbreiten, auch wenn die Erfinder 
jeder Zeit die Anwesenheit der Gerüche in Abrede stellen. Nach dem 
Löschen solcher Lampen tritt diese Unannehmlichkeit in verstärktem Maasse 
auf und führt zu keiner bequemen, leichten und einfachen Bedienung. 

3. Die angenehme Farbe einer Lichtquelle beruht auf einem rein sub- 
jectiven Eindruck, und es kommt vor Allem auf den Einfluss des Tages* 
lichtes und dessen nachhaltende Wirkung auf unser Auge an, um den Ein¬ 
druck durch eine andere Lichtquelle auf unser Auge beurtheilen zu können. 
Wenn dasselbe durch die Dämmerungserscheinungen mit ihrem Reichthnm 
an rothen Strahlen beeinflusst ist, ruft eine Beleuchtung mit Gasglüh- oder 
Spiritusglühlicht den Eindruck einer starken grünlichen Färbung hervor, 
elektrisches Bogenlicht erzeugt unter dem gleichen Einfluss den Eindruck 
von blauem bis violettem Licht, gewöhnliches elektrisches Glühlicht und 
Petroleumlicht erscheint röthlich bis gelb, während das Licht der Osmium-, 
Nernstlampe und der Acetylenflamme dem Eindruck des weissen Lichtes 
am nächsten kommt. Den schönsten und glänzendsten Eindruck ruft 
meines Erachtens die Acetylenflamme hervor. Ihr zunächst kommt das 
Nernst- und Osmiumlicht. Wir verlangen aber von der künstlichen Be¬ 
leuchtung nicht nur einen möglichsten Ersatz für die Farbe des Tageslichtes, 
sondern auch zugleich eine möglichst gleichmässige Vertheilung des Lichtes, 
d. h. einen milden Glanz. 

Unter dem Glanz einer Lichtquelle versteht man die Lichtstärke oder 
auch den Lichtstrom, der von der Einheit der leuchtenden Oberfläche aus¬ 
geht. Wenn daher das Licht von der geringen Oberfläche des Kraters einer 
elektrischen Bogenlampe zu Tausenden von Kerzen ausgeht, so wird unser 
Auge durch diese Concentration geblendet. Zur Milderung wird in recht 
unwirtschaftlicher Weise eine stark absorbirende Glocke verwendet, die 
den Vortheil des erst ökonomisch erzeugten Lichtes stark beeinflusst; aller¬ 
dings erreichen wir durch die Glocke gleichzeitig die Ausbreitung des Lichtes 
über eine grössere Fläche als Licht spendendes Medium. Auch die Nernst¬ 
lampe hat einen ähnlichen Nachtheil, indem sich die Lichtentwickelung auf 
die Oberfläche eines kleinen kurzen Stäbchens beschränkt. Eine bessere 
Ausbildung haben wir bereits durch den längeren Faden der Glühlampen 
und den geringsten Glanz erhalten wir bei der Anwendung der Glühgewebe 
in den verschiedenen Gasglühlichten und allen leuchtenden Flammen. 

Die störende Wirkung des zu grossen Glanzes der Lichtquellen kann 
in sehr angenehmer, wenn auch kostspieliger Weise durch die indirecte 
Beleuchtung gehoben werden, indem man das erzeugte Licht nicht direct, 
sondern erst nach einer Reflexion und Vertheilung an Gläsern, Schirmen, 
Wänden u. s. f. benutzt. 

4, Für die Beleuchtung von geschlossenen, besonders kleineren Räumen 
mit mangelhafter Luftbewegung, wie es bei den meisten Wohnungen der 
Fall ist, spielen die Verbrennungsproducte eine oft unterschätzte Rolle und 
gerade in Bezug auf die hygienische Vollkommenheit eines kleineren oder 
eines von vielen Menschen besetzten Raumes wird die Art der Beleuchtung oft 
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nicht ausreichend berücksichtigt. Von den verschiedenen Lichtquellen 
stehen sich in dieser Beziehung die offen, unter Benutzung des Sauerstoffs 
der Luft brennenden Lichtquellen denen unter Ausschluss der Luft functio- 
nirenden gegenüber. Zu den ersteren gehören die verschiedenen Arten der 
Gaslichtquellen. Mag es bei dem Leuchtgas der Braybrenner in der Form 
der facherartig ausgebildeten, offenen Flamme, der Argandbrenner als 
Rundbrenner oder der Regenerativbrenner sein, die mit direct leuchtender 
Flamme brennen, oder mag es das Gasglühlicht mit der entleuchteten 
Bunsenflamme sein, oder mag es Spiritusglühlicht, Petroleumlicht, Acetylen 
oder Benzin sein, die sämmtlichen Arten haben als Verbrennungsproduct 
eine reiche Menge von Kohlensäure, die den Aufenthalt in engeren Räumen, 
in denen eine Anzahl von Menschen schon an sich grosse Mengen von 
Kohlensäure erzeugen, in hohem Grade erschwert und gesundheitsschädlich 
wirkt. Auch das elektrische Bogenlicht würde zu den schon genannten 
Lichtquellen in Bezug auf die Kohlensäureentwickelung zu rechnen sein, 
wenn nicht diese Beleuchtungsart im Allgemeinen für sehr grosse Räume 
angewendet würde, die an sich eine gute Luftauswechselung haben. 

Im schroffen Gegensatz zu den die Luft verschlechternden Lichtquellen 
steht das elektrische Glühlicht, welches unter vollkommenem Ausschluss der 
Luft überhaupt keine Verbrennungserzeugnisse liefert, sondern nur zur Erwär¬ 
mung der vorhandenen Luft beiträgt. Ihm fast gleich kommt das Nernstlicht, 
das nur insofern die Luft verschlechtert, als es bei dem Glühen des Stäb¬ 
chens zwar geringe Mengen von Sauerstoff aus der Luft entnimmt, aber 
dafür keine schlechten Producte für den Athmungsprocess des Menschen liefert. 

5. In ziemlich nahem Verhältnis zu den grösseren oder geringeren 
Mengen der Verbrennungsproducte steht die Wärmeentwickelung der Licht¬ 
quellen. Um diese etwas näher und eingehender zu betrachten und direct 
mit Zahlen zu belegen, wollen wir eine grössere Anzahl der gebräuchlichsten 
Lichtquellen neben einander vergleichen. Als Vertreter der Gastechnik 
soll uns der Bray-, Argand-, Regenerativbrenner und das Gasglühlicht dienen. 

Der in den grossen Städten immer mehr zurücktretende Braybrenner 
mit fächerartig ausgebreiteter, offen brennender Flamme verbraucht bei 
einer in horizontaler Richtung gemessenen Lichtstärke von rund 30 Kerzen 
stündlich 400 Liter Leuchtgas; somit hat er zur Erzeugung einer Kerze als 
sogenannten „specifischen Verbrauch u 13*3 Liter Leuchtgas. Da der Heiz¬ 
werth von 1 cbm Leuchtgas rund 5000 Kilogrammcalorien beträgt, so ent¬ 
spricht der Lichtstärke von 30 Kerzen ein Wärmeaufwand von 2000Calorien 
stündlich, während zur Erzeugung einer Kerze Helligkeit 66*6 Calorien 
stündlich verbraucht werden. Da ferner das Wärmeäquivalent für die ent¬ 
wickelte Kerze bei fast allen Lichtquellen sehr klein ist, so dient die aufge¬ 
wendete Wärmemenge fast ausschliesslich zur Heizung des beleuchteten 
Raumes. 

Besser stellt sich das Verhältniss bei dem Rund- oder Argandbrenner. 
Nimmt man einen mittelgrossen Brenner für 20 Kerzen, so verbraucht der¬ 
selbe 200 Liter Gas, hat also einen specifischen Verbrauch von 10 Litern. 
Die stündlich aufgewendete und auch fast voll entwickelte Wärmemenge 
beträgt nur 1000 Calorien, also halb so viel als bei der ganz offenen Flamme 
ohne Cylinder. 

39* 
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Nimmt man als dritte Art für die mit leuchtender Flamme brennenden 
Lichtquellen eine Regenerativgaslampe, so giebt eine solche für die mittlere 
Helligkeit des unter ihr liegenden Raumes etwa 111 Kerzen bei 408 Liter 
stündlichen Verbrauches. Seiner Zeit war daher durch das Regenerativ- 
System ein bedeutender Fortschritt gemacht worden, indem der specifische 
Verbrauch nur 3*68 Liter betrug gegen 10 und 13*3 Liter der beiden zu¬ 
vor besprochenen Lichtquellen; indessen wirkt die grosse Lichtmenge auf 
den stündlichen Wärmeaufwand ungünstig ein, indem man 2042 Galorieu 
findet, also noch mehr, wie bei dem ersten Brenner. Wir finden daher in 
allen geschlossenen Räumen mit Regenerativgasflammen nach kurzer Brenn¬ 
dauer eine starke Zunahme der Temperatur, und schlechte Luft wegen der 
grossen Kohlensäuremenge. 

Einen ganz wesentlichen, allgemein anerkannten Fortschritt hat die 
Beleuchtungstechnik durch die Anwendung des Gasglühlichtes gemacht, 
welches einen selten dagewesenen Siegeslauf über die ganze Welt ange¬ 
treten hat. Wenn auch augenblicklich recht viele und voll berechtigte 
Klagen über die schlechten Glühgewebe erhoben werden, so ist dies meines 
Erachtens nur ein vorübergehender Rückschlag in Folge der Preiserniedrigung 
für die Gewebe, durch die jedes Fabrikat auf den Markt gebracht wird, 
ohne dass eine so sorgfältige Herstellung wie früher erfolgt ist. DeBshalb 
muss man heutzutage bei einer Helligkeit von rund 50 Kerzen immer noch 
mit einem Verbrauch von etwa 100 Litern in der Stunde rechnen. Dies 
ergiebt einen Wärmeaufwand von nur 500 Calorien bei einem specifischen 
Verbrauch von zwei Litern. 

Die Gasglühlichttechnik ist aber nicht bei dem einmaligen Siege stehen 
geblieben. Sie hat ihre ursprüngliche Lichtquelle vervollkommnet, indem 
sie einmal einen kleineren Brenner in dem Juwelbrenner für etwa 30 Kerzen 
und zweitens einen stärkeren Brenner unter der Anwendung von Pressgas, 
Pressluft oder neuerdings in dem Lucaslicht geschaffen hat. In den 
kleineren Brennern ist der specifische Verbrauch etwas höher, indefii alle 
kleineren Lichtquellen desselben Systems nicht so ökonomisch zu brennen 
pflegen wie die grösseren Brenner. Dagegen geben die kleineren Glüb- 
gewebe im Allgemeinen die Gewähr einer längeren Lebensdauer als die 
grossen Gewebe. 

Bei dem Lucaslicht ist es gelungen, unter Anwendung eines grossen 
Glühgewebes bei Benutzung eines langen Schornsteines einen so starken 
Zug zu erzeugen, dass bei einem stündlichen Verbrauch von etwa 500 bis 
600 Litern Leuchtgas rund 500 Kerzen erzeugt werden, so dass der speci¬ 
fische Verbrauch auf fast einen Liter pro Kerze gesunken ist. Freilich 
halten die Glühgewebe etwa nur sechs Tage. Dieses starke Licht wird als 
Concurrent gegen das elektrische Bogenlicht benutzt und ist wie dieses nicht 
zur Beleuchtung kleinerer Innenräume geschaffen, sondern zur Strassen-, 
Hallen- und Saalbeleuchtung. 

Wenn wir nun diese fünf Lichtquellen als Vertreter der Leuchtgas¬ 
beleuchtung unter einander betrachten, so sehen wir, welche grossartige 
Entwickelung in den angegebenen Zahlen enthalten ist. Durch das Gas¬ 
glühlicht ist man zu immer stärkeren Lichtquellen gelangt, und durch die 
weitere Ausbildung jeder neuen Lichtquelle ist der specifische Verbrauch 
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von 13*3 bis auf einen Liter gesunken. Damit sind allerdings' die Kosten 
für die Beleuchtung im Allgemeinen nicht gesunken, denn wie die Er¬ 
fahrung lehrt, wird mit jeder neuen Lichtquelle die Lichtstärke vermehrt, 
und das anspruchsvolle Auge begnügt sieb fast nie mit der bisher üblichen 
Lichtmenge, sondern nimmt sofort die grössere Lichtmenge an, ohne danach 
zu fragen, ob etwa der Gesammtverbrauch an Brennstoff pro Stunde gegen 
früher steigt. 

Durch den Siegeslauf des Gasglühlichtes ist eine grosse Anzahl von 
Erfindern zur Construction neuer Lampen angeregt worden. Dieses führte 
zunächst zur Construction des Spiritusglühlichtes, und man ist bis auf den 
heutigen Tag eifrig damit beschäftigt, eine praktisch brauchbare Spiritus¬ 
glühlichtlampe auf den Markt zu bringen. Zunächst ist dieses Streben, von 
dem volkswirtschaftlichen Standpunkte betrachtet, voll und ganz anzu¬ 
erkennen. Man will die vielen Tausende von Petroleumlampen, die in 
Sonderheit auf dem flachen Lande gebraucht werden, verdrängen; man will 
sich frei machen von dem fremden Erzeugniss, und schliesslich auch der 
Landwirtschaft einen Dienst erweisen. In wie weit dies gelingen wird, 
muss der Zukunft überlassen bleiben. Man muss aber wohl darauf Bedacht 
nehmen, dass für eine tragbare Lampe, die unvermeidlichen Stössen bei 
dem Aufsetzen und Erschütterungen bei dem Nachfüllen ausgesetzt ist, das 
an sich leicht verletzbare und recht empfindliche Glühgewebe eine ganz 
besondere Schwierigkeit zur praktischen Einführung bietet. Es giebt keinen 
stossfesten, haltbaren Glühkörper, und ein nach den bisherigen Grundsätzen 
hergestellter feiner Salzfaden kann und wird niemals fest sein; anderenfalls 
würde er an Leuchtfähigkeit wesentlich einbüssen. Erst in zweiter Reihe 
spielt der Preis eine Rolle. 

Rechnet man für eine Spiritusglühlichtlampe bei einer Helligkeit von 
30 Kerzen einen stündlichen Verbrauch von 0*057 Liter Spiritus und den 
Heizwerth für 1 Liter Spiritus mit 5900 Calorien, so ergiebt dieses einen 
stündlichen Aufwand von 336 Calorien. Wenn wir daher bei der Beleuchtung 
unseres Arbeitsplatzes mit 30 Kerzen vorlieb nehmen, so haben wir gegen 
das Gasglühlicht eine wesentlich geringere Wärmeentwickelung, mithin 
nach dieser Richtung einen Fortschritt. Bedenken erheben sich nur gegen 
das Anzünden, die Unterhaltung und den Geruch der Lampe. 

Man hat auch mit Umgehung des Glühgewebes versucht, den Spiritus 
unter Zusatz anderer Kohlenwasserstoffe direct mit leuchtender Flamme in 
einer Dochtlampe zu verbrennen, indessen haben diese Versuche bis jetzt 
noch nicht zu einer praktisch brauchbaren und concurrenzfähigen Lichtquelle 
geführt. Immer noch bildet die Petroleumlampe trotz der grossen Mängel, 
die ihr anhaften, als tragbare Lampe und Lampe des kleinen Mannes eine 
unerreichte Lichtquelle. 

Für einen grösseren, 14-linien-Petroleumbrenner kann man bei 
30 Kerzen Helligkeit einen stündlichen Verbrauch von 0*108 Liter Petroleum 
rechnen. Dies entspricht bei einem Heizwerth von 8000 Calorien einem 
Wärmeaufwand von über 860 Calorien in der Stunde. Trotz der nicht zu 
hohen Lichtstärke erreichen wir, wie allgemein bekannt, mit einer Petroleum¬ 
beleuchtung eine hohe Erwärmung der Räume und starke Verschlechterung 
der Luft. Wesentliche Fortschritte in der Ausbildung der Petroleum- 
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beleuchtung sind in neuerer Zeit nicht gemacht worden, obgleich die Be¬ 
strebungen, auch das Lichtausstrahlungsvermögen der Glühgewebe in der 
entleuchteten Petroleumflamme zu verwenden, unermüdlich sind. Man 
kommt bei der grösseren Helligkeit von 40 Herzen auf weniger als die 
Hälfte des stündlichen Verbrauches, spart also viel. Es giebt aber bis 
heute noch keine einzige brauchbare Petroleumglühlichtlampe, selbst wenn 
eine solche Lampe bei der Vorführung und im Beginn des Brennens einige 
Stunden gut brennt. Der glückliche Besitzer wird sicherlich nach kurzer 
Zeit seine Beleuchtungsart ändern. 

Aehnliche Bestrebungen wie bei der Spiritusbeleuchtung Anden wir bei 
dem Acetylen. Die Acetylentechnik hatte sich die Beleuchtung kleinerer 
Ortschaften, einzeln liegender Gehöfte, getrennt und verstreut aufgebauter 
Häuser u. s. w. zum Ziel gesetzt und ist neuerdings eifrigst damit be¬ 
schäftigt, eine tragbare Tischlampe zur Verdrängung der Petroleumlampe 
auf den Markt zu bringen. Dass diese Bestrebungen einen gesunden Hern 
haben, beweisen die folgenden Zahlen. Im Jahre 1899 betrug die Petroleum¬ 
einfuhr 911000 Tonnen = 1100 Millionen Liter. Nach den obigen Zahlen 
für die Petroleumlampe kann man mit einem Liter Petroleum 278 Herzen 
erzeugen. Bei Gasglühlicht erhält man 278 Kerzen aus 0*556 cbm Gas; mit¬ 
hin sind an Leuchtwerth ein Liter Petroleum und 0*556 cbm Gas gleichwerthig. 
Wenn also die 1100 Millionen Liter Petroleum nur für Lichtzwecke be¬ 
nutzt wären, so würde als Ersatz die Erzeugung von 1100 X 0*556 Millionen 
Cubikmeter Leuchtgas oder rund 600 Millionen Cubikmeter Leuchtgas ein¬ 
zusetzen sein. Die Leuchtgasindastrie kann dies aber nicht durchführen, 
da sie über keine kleinen Anlagen und über keine tragbare Lampe verfügt 
Wenn es nun der Acetylentechnik gelingen würde, das Petroleum zu ver¬ 
drängen, so hätte die Industrie folgende Menge von Calciumcarbid zur Dar¬ 
stellung des Acetylens zu liefern. Rechnet man zur Erzeugung einer Kerze 
Acetylenlicht 0*8 Liter Gas (bei grossen Brennern kann man mit einem 
specifischen Verbrauch von 0*6 Liter rechnen), so gebraucht man für 
278 Herzen 222 Liter Acetylen; und da man auf 1kg Calciumcarbid 
300 Liter Ausbeute an Acetylen rechnet, so entsprechen den 278 Herzen 
0*74 kg Carbid; und weiter entspricht den 1100 Millionen Litern Petroleum 
eine Menge von 815 Millionen Kilogramm Carbid = 815000 Tonnen. 
Somit könnte sich hier eine grosse Industrie entwickeln und dem Lande 
könnten gewaltige Capitalien erhalten bleiben. Leider hat aber die Acetylen¬ 
technik bis jetzt in keiner Weise den in sie gesetzten Hoffnungen entsprochen. 

Es hat sich sogar neuerdings bereits ein Concurrent gefunden, der 
nach den ersten vorliegenden Zahlen begründete Aussichten auf Erfolg 
haben dürfte. Das sogenannte Aerogen- oder Luftgas ist ein Gemisch von 
Benzindampf und Luft, das mit entleuchteter Flamme brennt und ebenso 
wie das Leuchtgas sowohl für Leuchtzwecke mit dem Glühgewebe wie 
für motorische Zwecke Verwendung Anden kann. Der Preis stellt sieb 
kaum höher wie für das Gasglühlicht, und es ist nur noch abzuwarten, ob 
sich die bisherigen günstigen Betriebsergebnisse auch in Zukunft bestätigen 
werden. 

Es bleibt uns nur noch das elektrische Licht übrig. Hier ist es ähn¬ 
lich wie in der Gastechnik. Wir haben zur Beleuchtung einzelner Arbeits- 
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plätze das Glühlicht, für grosse Flächen und Hallen das elektrische Bogen¬ 
licht und als Zwischenglied das Nernstlicht. 

Das elektrische Licht mit dem Kohlefaden hat seit seiner Einführung 
in den praktischen Betrieb keine wesentlichen Fortschritte gemacht. Zwar 
ist der specifische Verbrauch etwas geringer geworden, auch ist es gelungen, 
einigermaassen gute Lampen für höhere Spannungen herzustellen, es scheint 
aber, als wenn man mit der Ergiebigkeit des Kohlefadens einen gewissen 
Abschluss erreicht hat. Die als normal betrachtete 16-kerzige Lampe hat 
einen Verbrauch von 48 Watt. Dies entspricht einem Wärmeaufwand von 
nur 41*5 Calorien in der Stunde. Dies ist ein Erfolg, der viele Nachtheile 
des elektrischen Glühlichtes aufwiegt. Während bei allen bisher besprochenen 
Beleuchtungsarten der Wärmeaufwand mehrere Hunderte bis Tausende von 
Calorien betrug, haben wir hier nur eine geringe Wärmeentwickelung. 

Noch günstiger gestalten sich die Zahlen für den Osmiumfaden, der 
nicht wie der Kohlefaden 3 Watt specifischen Verbrauch, sondern nur 
1*5- Watt hat, also bei gleicher Helligkeit den halben Energieaufwand 
erfordert. Bisher ist aber der Faden nur für eine Spannung von einigen 
20 Volt hergestellt worden, und es bleibt noch der Zukunft überlassen, ob 
es Herrn Dr. Auer gelingt, eine zweite bedeutsame Erfindung in die Praxis 
einzuführen. 

Einen gleichen specifischen Verbrauch weist auch die Nernstlampe auf. 
Sie steht zu der Kohlefadenglühlampe genau im Verhältnis 1:2. In den 
letzten Monaten sind an dieser Lampe so wesentliche Fortschritte gemacht 
worden, dass, wenn es auch noch gelingt, die Lebensdauer sicher auf 200 
bis 300 Stunden zu halten, der Einführung in die Praxis zunächst bei den 
220-voltigen Gleichstromanlagen nichts im Wege steht. 

Einen wesentlich geringeren specifischen Verbrauch zeigt das elektrische 
Bogenlicht, aber wir müssen die Entwickelung einer gewaltigen Lichtmenge 
mit in den Kauf nehmen. Lampen, die nur die Lichtstärke des Lucaslichtes 
erreichen, gehören zu den kleineren Typen, und in Bezug auf die erzeugbare 
Lichtmenge steht das Bogenlicht unerreicht da. Für eine kleinere Bogen¬ 
lampe von 600 Kerzen rechnet man einen Energieaufwand von 258 Watt, 
dieser entspricht 222 Calorien, so dass sich 0*43 Watt als specifischer Ver¬ 
brauch ergeben. Aus dieser Zahl kann man weiter den Wärmeaufwand 
pro Kerze berechnen und findet 0*37 Calorien. Während der entsprechende 
Werth bei dem Braybrenner 66*7 Calorien, bei dem Gasglühlicht 10, bei 
Acetylen 5*47 und bei der Kohlefadenglühlampe 2*59 erreicht, tritt bei dem 
elektrischen Bogenlicht der niedrigste Werth gegenüber allen bekannten 
Beleuchtungsarten mit 0*37 Calorien auf. In dieser Beziehung liegt in dem 
Bogenlicht neben der Möglichkeit, gewaltige Lichtstärken zu erzeugen, der 
grösste Fortschritt in der rationellen Lichterzeugung. Wenn man nun 
vollends bedenkt, dass es neuerdings durch Zusatz von Fluorcalcium in den 
Kohlen von Bremer gelungen ist, den specifischen Verbrauch bis auf 
0*1 Watt zu erniedrigen, so ist darin ein weiterer bedeutender Fortschritt 
für die Beleuchtungstechnik zu verzeichnen. 

Neben der Lichtstärke, der Wärmeentwickelung und einer rationellen 
Lichterzeugung spielt aber die Wirtschaftlichkeit des Lichtes in dem 
praktischen Leben eine grosse Rolle. Wenn dies auch ein Punkt ist, der 
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am leichtesten den verschiedensten Angriffen ausgesetzt ist, je nach dem Stand¬ 
punkt und den Interessen, die der eine oder der andere vertritt, so ist es 
doch zur Vervollständigung eines vollkommenen Vergleiches unbedingt er¬ 
forderlich, auch diese Frage zu erörtern. 

6. Den Preis einer Beleuchtung kann man nach meiner Ansicht nur 
nach den Ausgaben betrachten, die eine Brenn- oder Lampenstunde erfordert 
Mag die Erzeugung des Lichtes eine noch so rationelle und wirtschaftliche 
sein, wie z. B. bei dem elektrischen Bogenlicht, man darf nicht den Preis 
auf eine einheitliche Lichtstärke, z. B. 10, 16 oder 20 Kerzen, rednciren, 
denn eine solche Lichtstärke erzeugt eine Bogenlampe ebenso wenig wie eine 
Lucaslampe, da sie gar nicht dafür bestimmt ist, sondern man hat im 
praktischen Leben nur und ausschliesslich mit der Lampe und deren Licht¬ 
stärke, wie sie durch die Construction gegeben ist, zu rechnen. Desshalb 
kann und darf man auch nicht die sich für die Lampenstunden ergebenden 
Brennkosten ohne Weiteres bei allen Lichtquellen mit einander vergleichen, 
sondern man muss stets den Zweck im Auge behalten, dem die einzelne 
Lampe zu dienen hat. Starke Lichtquellen, die ausschliesslich zur Strassen-, 
Hallen- und Saalbeleuchtung bestimmt sind, kann man nicht mit schwächeren 
Lichtquellen für die Beleuchtung eines Arbeitsplatzes in Vergleich stellen. 

In der folgenden Tabelle sind neben den schon erwähnten Zahlen in 
dem Abschnitt 5 und neben einigen Ergänzungen in der letzten Reihe die 
Ausgaben für die Brennstunde der einzelnen Lichtquellen zusammengestellt 
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Braybrenner . 

30 

400 Liter 

2000 

13-3 Liter 

66-7 

5*2 

Argantibrenner . . . 

20 

200 „ 

1000 

10 

50 

26 

Regenerativbrenner . . J 

111 

408 

2042 

3*68 „ 

18*4 

5*3 

Gasglühlicht. 

50 

100 

500 

2 

10 

1*3 

Lucasliclit. 

500 

500—800 „ 

2500—3000 

1—1-2 „ 

5—6 

65—7-8 

Spiritusglühlicht . . . 

30 

0057 „ 

336 

0*0019 „ 

11*2 

Q 

Petroleumlicht 

30 

0'108 „ 

862 

0*0036 „ 

28-7 

2*2 

Acetylenlicht. 

' 30 

36 

328 

0-6 „ 

5*5 

3*6 

Kohlefadenglühlicht . . j 

i 16 

48 Watt 

41*5 

3 Watt 

259 

2*64 

Nernstlicht . . . • [ 

25 

38 

328 

1-5 . 

1*3 

21 

Bogenlicht.| 

300 

258 

222 

0 43 „ 

0-37 

14*2 


Der niedrigste Werth ergiebt sich für das Gasglühlicht mit 1*3 Pfennig 
bei 50 Kerzen Helligkeit; dann folgen fast gemeinschaftlich Spiritusglüh¬ 
licht, Petroleumlicht und Nernstlicht mit 2 bis 2*2 Pfennig bei 25 bis 
30 Kerzen. Dabei sind wir fast bis auf die Hälfte der Helligkeit herunter¬ 
gekommen. Wenn man aber bedenkt, dass zur Beleuchtung eines Arbeits¬ 
platzes 20 bis 30 Kerzen vollkommen ausreichen, so fällt die geringe 
Lichtstärke nicht so wesentlich ins Gewicht. Es folgen weiter der Argand- 
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brenner und das gewöhnliche elektrische Glühlicht mit 2*6 Pfennig; dann 
folgt das Acetylen mit 3*6; weiter kommen der Braybrenner, die Regenera¬ 
tivbrenner, das Lucaslicht und zuletzt das elektrische Bogenlicht. Letzteres 
stellt sich in Bezug auf den specifischen Verbrauch als die bei Weitem 
vollkommenste Lichtquelle dar. Nun ist sie an die letzte Stelle gerückt. In¬ 
dessen diese Zahlen an sich sind noch nicht ausschlaggebend. Der Vor¬ 
theil der grössten Billigkeit des Gasglühlichtes fällt z. B. an Stellen, wo 
keine Gasanstalten bestehen können, fort. Dort kann z. B. das Acetylen 
volle Anerkennung finden trotz des hohen Preises. Weiter ist bei den 
starken Lichtquellen zu berücksichtigen, dass die Vertheilung des Lichtes, 
die Art der Flächenbeleuchtung, die Bedienung und Wartung so wesentlich 
in das Gewicht fallen, dass jedes Mal von Fall zu Fall zu untersuchen isL 
welche Art der Beleuchtung die beste und empfehlenswertheste ist. Es ist 
weiter zu berücksichtigen, dass in den Preisen für die Gas- und elektrischen 
Lichtquellen die Unterhaltung, die Verzinsung und Amortisation der Anlage 
enthalten ist, dass man bei den tragbaren Lampen im Hause für das Spiri¬ 
tus- und Petroleumlicht keinen Werth dafür einsetzt, dass dagegen bei dem 
Acetylen noch die Unterhaltung, die Verzinsung und Amortisation der Anlage 
zu berücksichtigen ist. Daraus folgt, dass dann der Preis der Acetylen¬ 
beleuchtung noch steigt. 

Zum Schluss könnte noch die Frage aufgeworfen werden, warum denn 
das elektrische Glühlicht trotz des verhältnissmässig hohen Preises immer 
mehr an Ausdehnung gewinnt. Es spielen hier mehrere Factoren eine 
grosse und bedeutende Rolle, die sich nicht in Zahlen ausdrücken lassen. 
Die grosse Annehmlichkeit und Bequemlichkeit des Zündens und der Lösch- 
barkeit, die dadurch mögliche und oft nicht unbedeutende Ersparnis oder 
Verbilligung, die Abwesenheit jeglicher Verbrennufcgsproducte, die Sauberkeit 
in der Bedienung, die Schönheit der Beleuchtungskörper und andere Ur¬ 
sachen haben dazu geführt, dass sich eine grosse Industrie mit der Her¬ 
stellung von Glühlampen befasst und jährlich viele Millionen von Lampen 
auf den Markt bringt. Selbst der Bauer auf dem Lande oder gar erst im 
Gebirge hat zum Theil schon elektrisches Licht. 

Indessen immer noch fehlt uns das Licht des kleinen Mannes. Die 
jetzt gebrauchte Petroleumlampe mit fremdländischem Brennstoff hat noch 
keinen Ersatz gefunden und wird in absehbarer Zeit auch noch nicht ver¬ 
drängt werden. Das elektrische Licht dürfte trotz der Untertheilbarkeit bei der 
Glühlampe nicht dazu berufen sein, so lange der Besitzer durch die Zu¬ 
leitung zur Lampe an eine fest verlegte Leitung im Hause gebunden ist. 
Das Licht des kleinen Mannes muss nicht nur grosse Untertheilbarkeit be¬ 
sitzen, es muss billig sein und es muss im weitesten Maass beweglich sein. 
Es kann immerhin eine gute Menge von Wärme entwickeln, da diese unter 
kleinen Verhältnissen in unserer Zone eine nothwendige und geradezu 
wünschenswerthe Beigabe bildet. 
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Die neue Dienstanweisung für die 
preussischen Kreis- und Gerichtsärzte bezüglich 
deren Stellung zu den nicht beamteten Aerzten und 
den Krankenanstaltsärzten. 

Von Geh. Med.-Rath Dr. Oscar Schwarte in Cöln. 


Nachdem schon durch die Medicinaledicte vom 12. November 1865 und 
27. September 1725 allen für Preussen approbirten Aerzten bezüglich der 
Krankenbehandlung und des Verhaltens unter einander bestimmte Pflichten 
auferlegt waren, wurde ausserdem unterm 17. October 1776 für die staatlich 
angestellten Stadt- und Kreisphysiker eine ausführliche Instruction erlassen, 
und denselben die allgemeine gesundheitliche Beaufsichtigung des ihnen 
überwiesenen Bezirkes zur Pflicht gemacht. Diese Aufsicht sollte sich er¬ 
strecken auf Verunreinigungen des Bodens und der Luft durch stehende 
Wasser, Moräste und Sümpfe, auf die Lebensart der Bevölkerung sowie 
namentlich auf die unter Menschen und Thieren grassirenden Krankheiten, 
gegen welche die Physici die erforderlichen Maassregeln und Anstalten mit 
den zuständigen Polizeibehörden zu berathen hatten. Für die Polizei- and 
Gerichtsphysiker der Residenz Berlin wurde noch eine besondere 21 Para¬ 
graphen enthaltende Dienstinstruction unterm 18. Januar 1812 erlassen und 
endlich wurden durch das noch jetzt rechtsgültige Sanitätsregulativ vom 
8. August 1835 alle gegen ansteckende Krankheiten zu treffenden Maß¬ 
regeln vorgeschrieben, deren Ueberwachung aber im §. 17 vorzugsweise den 
behandelnden Aerzten anvertraut wurde, welche damals ebenso wie 
die Physiker auf besondere Pflichten in der Krankenbehandlung vereidigt 
waren und unter der Disciplinargewalt der Regierungen standen. Trotz der 
vorgenannten Instructionen und Gesetze stellten sich im preussischen Militär- 
und Civil - Medicinalwesen, namentlich in den ärztlichen Bildungs- und 
Prüfungsanstalten, der Berufsstellung der nicht beamteten und beamteten 
Aerzte, im Betriebe der Krankenanstalten und der Bekämpfung der Volks¬ 
krankheiten so erhebliche Uebelstände heraus, dass durch Allerhöchste 
Cabinetsordre vom 27. Januar 1845 eine Reform des gesammten 
preussischen Medicinalwesens als dringendes Bedürfnis 
anerkannt und mit Bearbeitung derselben der damalige Vortragende 
Ministerialrath Dr. Jos. Hermann Schmidt beauftragt wurde. Ich ge¬ 
statte mir hier auf meine 1897 in der Deutschen medicinischen Wochen¬ 
schrift Nr. 18 publicirte Abhandlung „Zur Geschichte eines 50jährigen 
Kampfes für die Reform der Medicinaiverfassung Preussens“ zu verweisen, in 
welcher die grossen Verdienste des leider vorzeitig (1852) den Anstrengungen 
seiner schwierigen Berufsaufgabe erlegenen Prof. Schmidt näher ange¬ 
geben sind. 
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Als ein sehr wichtiger Theil der noch immer in Fluss befindlichen 
preussischen Medicinalreform ist nunmehr anzuerkennen die neue Dienst¬ 
anweisung für die Kreis- und Gerichtsärzte vom 23. März 1891, welche zu¬ 
gleich mit dem Gesetz vom 16. September 1899, betreffend die Dienst¬ 
stellung des Kreisarztes, in Kraft getreten ist. 

Da die neue Dienstanweisung sich nicht nur auf die sachkundige 
Beaufsichtigung der gemeingefährlichen Krankheiten, sondern auch der 
Krankenanstalten bezieht, ist die Kenntniss der betreffenden Bestim¬ 
mungen nicht nur für die beamteten, sondern auch für die nicht beamteten 
Aerzte nothwendig, namentlich für die ärztlichen Leiter aller Kranken¬ 
anstalten und Kliniken. 

Nach der neuen Dienstinstruction ist der Kreisarzt der staatliche 
Gesundheitsbeamte des ihm zugewiesenen Kreises und hat alle ge¬ 
sundheitlichen Verhältnisse, Wohnungen, Lebensweise, Nahrungs- und Ge¬ 
nussmittel, zu beobachten, auf die Bevölkerung belehrend einzuwirken und 
auf Erfordern gegenüber dem zuständigen Landrathe sich gutachtlich zu 
äussem. Der unmittelbaren Aufsicht des Kreisarztes unterstehen die Kranken¬ 
anstalten, Apotheken, Hebammen und Gebäranstalten, Heilgehülfen, Leichen¬ 
schauer, Desinfectoren und ist über die amtlichen Besichtigungen der 
Krankenanstalten und Apotheken in vorgeschriebener Form Bericht an den 
Regierungspräsidenten zu erstatten mit Vorschlägen zur Beseitigung der 
festgestellten Mängel. 

Auf die Anzeige vom Auftreten gemeingefährlicher Krankheiten, welche 
die zuständigen Ortspolizeibehörden unmittelbar an den Kreisarzt zu 
richten haben, hat der letztere sich unverzüglich an Ort und Stelle zu 
begeben, den Thatbestand festzustellen und die zur Verhütung einer Weiter¬ 
verbreitung der Krankheit erforderlichen Maassregeln nach Vorschrift der 
betreffenden Reichs- und Landesgesetzgebung anzuordnen und zu über¬ 
wachen. Dabei hat der Kreisarzt einfache physikalische, chemische und 
mikroskopische Untersuchungen selbst auszuführen. Der Kreisarzt soll es 
sich angelegen sein lassen, mit den nicht beamteten Aerzten seines Bezirkes 
möglichst nahe wissenschaftliche und persönliche Beziehungen zu unter¬ 
halten, das ärztliche Vereinsleben zu fördern und persönlich an 
demselben sich zu betheiligen, bei Vornahme von Untersuchungen über den 
Ausbruch gemeingefährlicher Erkrankungen den behandelnden Arzt 
thunlichst hinzuzuziehen. 

Zum Vergleich mit dem vorgenannten sehr wichtigen Paragraphen möge 
hier auch der §. 4 der für die Polizeiphysiker und Gerichtsärzte der Resi¬ 
denz Berlin erlassenen Dienstinstruction vom 18. Januar 1812 eine Stelle 
finden: „Dem Physicus sind alle Medicinalpersonen in medicinisch polizei¬ 
licher Hinsicht untergeordnet; daher für ihn die Verpflichtung um so 
grösser, seinen Pflichten als Arzt in den mannigfaltigsten Beziehungen auf 
das Vollkommenste nachzuleben. Gegen seine Gollegen, die übrigen Aerzte, 
muss derselbe niemals die Achtung verletzen, die man gebildeten Kunst¬ 
verwandten schuldig ist, und indem er ihnen allenthalben nach seinen 
Kräften behülflich ist, sich auch ihrer Mitwirkung zum allgemeinen 
Besten bedienen/ 

Der Abschnitt V, §. 27 der neuen Dienstinstruction betrifft die ärzt- 
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liehe Praxis and Nebenämter. Zum Verständniss dieses Paragraphen 
muss bemerkt werden, dass für das laufende Etatjahr 493 Kreis - und Ge¬ 
richtsärzte mit pensionsberechtigtem Gehalte angestellt worden sind, Ton 
welchen aber nur 15 die volle Besoldung von jährlich 3600 steigend bis 
5700 Mk. nebst Wohnungsgeldzuschuss und Amtskostenentscbädigung von 
durchschnittlich 750 Mk., die übrigen Kreis- und Gerichtsärzte aber nor 
eine Durchschnittsbesoldung von 2250 Mk. nebst Amtskostenentschädignng 
von 250 Mk. ohne Wohnungsgeldzuschuss erhalten. 

Der §. 27 lautet wörtlich: Die Ausübung der ärztlichen Privatpraiis 
mit Ausnahme von dringenden Fällen und Consultationen mit anderen Aerztai 
ist den vollbesoldeten Kreisärzten untersagt. 

Den nicht vollbesoldeten Kreisärzten ist aber die Ausübung der ärzt¬ 
lichen Privatpraxis gestattet. Es darf indessen darunter die amt¬ 
liche Thätigkeit nicht leiden. Der Regierungspräsident ist befugt 
aus dienstlichen Gründen eine Einschränkung der ärztlichen Praxis zu for¬ 
dern. Zur Uebernahme der Stelle eines Krankenkassenarztes ist die Ge¬ 
nehmigung des Regierungspräsidenten einzuholen. Der vollbesoldete Kreisarzt 
darf kein Nebenamt und keine Nebenbeschäftigung, mit welcher fortlaufende 
Vergütung verbunden, ohne Genehmigung der Centralbehörde, welcher das 
Nebenamt untergeben ist, übernehmen. Die Genehmigung ist jederzeit 
widerruflich. 

Der Kreis- und Gerichtsarzt soll sich im Sinne der neuen Dienstinstructioii 
durch fortgesetztes Studium, Theilnahme an Fortbildungcursen, Vereinen 
Conferenzen auf dem Gebiete der öffentlichen Gesundheitspflege und gericht¬ 
lichen Medicin vertraut erhalten, und werden demselben imSpeciellen durch 
die Dienstanweisung noch folgende Berufspflichten auferlegt: Beaufsichtigung 
der die Heilkunde ausübenden nicht approbirten Personen (Cur- 
pfuscherei), der Prostitution, Schutzpockenimpfung, Gewerbehygiene, 
namentlich Ueberwachung der Arbeiter in gesundheitsschädlichen Betrieben, 
Schulhygiene, Haltekinderwesen, Fürsorge für Kranke, Sieche, Gebrechliche, 
namentlich Geisteskranke, Epileptische, Idioten, ärztliche Hülfeleistung in 
Nothfallen, Rettungswesen, öffentliche Bade- und Schwimmanstalten, Volks- 
und Schulbäder, Heilquellen, Curorte, Leichentransport, Leichenschau und 
Beerdigungswesen, Untersuchung der k. k. Beamten im Interesse des Dienste, 
militärpflichtigen Reclamanten etc. 

Als ich 1851 als Kreisphysicus des Kreises Altena mit einem nick* 
pensionsberechtigten Gehalte von 200 Thalern jährlich ohne Bureauxkosten- 
entschädigung angestellt wurde, war eine öffentliche Gesundheits¬ 
pflege, wie solche die heutige Gesetzgebung verlangt, noch nicht tot- 
handen. Meine sanitätspolizeilichen Geschäfte beschränkten sich damals 
auf Erstattung eines kurzen jährlichen Sanitäts- und Impfberichtes, Beani- 
eichtigung und Prüfung der Hebammen und Apothekergehülfen, sowie Unter¬ 
suchung des Gesundheitszustandes königl. Beamter im Interesse des Dienstes. 
Kranken-, Irren- und Entbindungsanstalten waren damals im Kreise Altes* 
noch nicht vorhanden, und fehlte es auch an den durch das Sanitätsregulatir 
vorgeschriebenen Anstalten zur Isolirung gemeingefährlicher Kranker. Der 
planmässige und energische Kampf, welcher jetzt nach der dem preussiseh» 
Abgeordnetenhause vorgelegten Denkschrift von den neu angesteilten Kreis* 
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ärzten gegen alle Volkskrankheiten geführt werden soll, wurde damals, wenn 
überhaupt, nur von der Ortspolizeibehörde unter Hinzuziehung der behan¬ 
delnden Aerzte geführt, und pflegten auch die Landräthe die Gutachten des 
Kreisphysicus zur Vermeidung von Reisekostenliquidationen nicht in An¬ 
spruch zu nehmen. Gerichtliche Leichenöffnungen und Abwartung gericht¬ 
licher Termine kamen selten vor und waren auch schwierige, zeitraubende 
chemische und mikroskopische, vom Kreisarzt selbst auszuführende Unter¬ 
suchungen noch nicht vorgeschrieben. Ich konnte also damals ohne Ver¬ 
letzung meiner amtlichen Pflichten eine ausgedehnte ärztliche Privat¬ 
praxis betreiben und auch sogar in zwei grösseren Fabrikbetrieben Kassen¬ 
arztstellen übernehmen. Da die Stelle des Kreisphysicus mehr als ein 
ehrenvolles Nebenamt, das Gehalt von 200 Thalern nur als ein Bureaux- 
kostenaversum betrachtet wurde, war der beamtete Arzt durch seine Dienst- 
Instruction in keiner Weise am Betriebe ausgedehnter Privatpraxis behin¬ 
dert, sondern sogar ausdrücklich auf dieselbe verwiesen. So hiess es im 
§. 5 der allgemeinen Amtsinstruction für die Land-, Kreis- und Stadtphysici 
in den königl. preussischen Ländern vom 17. October 1776: „Der Physicus 
darf keinem Kranken, der seine Hülfe begehrt, seine Dienste versagen, und 
gleichwie der Reiche von selbst geneigt sein wird und der grösste Theil 
es sich zur Pflicht macht, die angewandte Mühe des Arztes mit vorzüglicher 
Freigebigkeit zu belohnen, also wird der Physicus mit den Begüterten in 
die Gelegenheit sehen, die Armen aber nicht allein umsonst curiren, son¬ 
dern auch bei den Obrigkeiten antragen, dass den armen und verlassenen 
Kranken aus den aerariis publicis die unumgänglich nöthige Verpflegung 
und Arznei gereicht werde. u Das heisst also mit anderen Worten: Be¬ 
handelt die Armen umsonst, sehet den wenig Bemittelten durch die Finger 
und verlasst Euch nur auf die vorzügliche Freigebigkeit der 
Reichen! 

Wer die früheren Amtsinstructionen für die Physiker vergleicht mit 
der neueren den Anforderungen der heutigen öffentlichen Gesundheits- und 
Rechtspflege entsprechenden Dienstanweisung für die Kreis- und Gerichts¬ 
ärzte, wer aus Erfahrung die Schwierigkeiten der heutigen sanitätspolizei¬ 
lichen und gerichtlich - medicinischen Untersuchungen kennen gelernt hat, 
muss auch die Ueberzeugung gewinnen, dass das Amt eines Kreis- und 
Gerichtsarztes instructionsmässig neben einer bemerkenswerthen Gewinn 
bringenden Privatpraxis nicht mehr betrieben werden kann. Wird ja 
auch das in der Dienstanweisung mit Recht empfohlene collegialische Zu¬ 
sammenwirken der Kreisärzte mit den nicht beamteten Aerzten bei Be¬ 
kämpfung gemeingefährlicher Krankheiten, Beaufsichtigung der Apotheker, 
Droguisten, Hebammen, Krankenanstalten am wirksamsten gefördert, wenn 
die Kreisärzte sich von der Privatpraxis zurückhalten und bei Besetzung 
von Krankenkassenstellen nicht mehr als Concurrenten auftreten, namentlich 
unabhängig sind von allen Gewerbetreibenden, Kassenvorständen, Arbeit¬ 
gebern und Arbeitnehmenden. Auch den Gerichten werden dann namentlich 
bei Beurtheilung durch Kunstfehler oder Fahrlässigkeit entstandener Ge¬ 
sundheitsbeschädigungen unbetheiligte, ihre Gutachten lediglich auf 
Grund der gerichtlich - medicinischen Wissenschaft und des objectiven That- 
bestandes abgebende Sachverständige zur Verfügung stehen. 
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Die amtlichen Revisionen der in den letzten Decennien sehr vermehrten 
Privatkrankenanstalten und Kliniken werden wesentlich erleichtert und siet 
friedlicher gestalten, wenn seitens der ärztlichen Anstaltsleiter die über den 
Bau und Einrichtung von öffentlichen und Privat-, Kranken- und Ent¬ 
bindungsanstalten auf betreffenden Bundesrathsbeschluss erlassenen Vor¬ 
schriften beachtet werden, die für die Rheinprovinz in der Polizeiverordnung 
des Oberpräsidenten vom 13. October 1897 enthalten sind. 

Obschon die Medicinalbeamten in Bayern und durchgehends auch in 
den übrigen deutschen Bundesstaaten bezüglich pensionsberechtigter Be¬ 
soldung bisher günstiger gestellt waren wie in Preussen, vertrat doch auch 
der leider verstorbene Altmeister der Hygiene, Prof. Pettenkofer, in 
seinen populären Vorträgen die Ansicht, dass der beamtete Arzt, welcher 
für die Zwecke der öffentlichen Gesundheitspflege zu wirken hat, unab¬ 
hängig von jeder privatärztlichen Praxis gestellt sein müsse (Prof. Reb¬ 
ner: „Zum Andenken an Pettenkofer“, Berliner klin. Wochenschr. Nr. 12, 
S. 318, 1901). 

Da die bereits angeführte Allerhöchste Cabinetsordre nicht nur eine 
Reform des Civil-, sondern auch des MilitärmedicinalWesens verlangt, so 
hat das letztere bekanntlich unter fachkundiger und thatkräftiger Leitung 
bezüglich Ausbildung, Berufsstellung und Besoldung des ärztlichen Personal!, 
gesundheitsgemässer Verpflegung der Truppen, Einrichtung und Betrieb der 
Casernen und Lazarethe sich wesentlich gebessert. Wenn aber die 
Verbreitung ansteckender acuter und chronischer Krankheiten in der Cml- 
bevölkerung nicht entsprechend beaufsichtigt wird, muss auch nicht nur im 
Kriege, sondern auch bei grösseren Manövern die Armee durch acute and 
chronische Erkrankungen, typhöse Fieber, Diphtheritis, Syphilis und Alkoholis¬ 
mus infleirt und theilweise kampfunfähig gemacht werden, wie dies die Er¬ 
fahrungen der letzten Jahre eindringlich beweisen. 

Es war sehr zeitgemäss, dass die neue Dienstinstruction auch eioe 
Beaufsichtigung der unter Herrschaft der deutschen Gewerbeordnung über¬ 
handnehmenden Curpfuscherei durch die Kreisärzte vorschreibt und kann 
ich in dieser Beziehung nur auf meine in dieser Vierteljahrsschrift publidrte 
Abhandlung „Soll den gewerbsmässigen Curpfuschern die Pflicht zur Anzeige 
ansteckender Krankheiten auferlegt werden?“ verweisen. Hoffentlich ge¬ 
lingt es endlich, im Sinne der deutschen Landesgesetze und der einstimmig 
gefassten Beschlüsse des internationalen Congresses zu Budapest die deutsche 
Reichsgesetzgebung entsprechend abzuändern und die gewerbsmässige Aus¬ 
übung der Heilkunde wieder abhängig zu machen vom Nachweise einer 
technischen und sittlichen Befähigung. 
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Professor Dr. med. und phil. H. Griesbach: PhysikaliSCh- 

chemische Propaedeutik. Unter besonderer Berück¬ 
sichtigung der medicinischen Wissenschaften und mit 
historischen und biographischen Angaben. I. Bd. Leipzig, 
Engelmann, 1895 bis 1900. 992 S. Mit 210 Figuren im Texte. 

Ein Werk eigener Art liegt vor uns, ein Werk, das zu gleicher Zeit 
dem Arzte, dem Hygieniker, dem Chemiker, Physiker und Pharmaceuten die 
Wege zum Studium vorbereiten, alle gewissermaassen in die Berufsarbeit 
einführen, zur weiteren Arbeit auf dem eigenen Gebiete anregen soll. 
Welchen Fleiss Griesbach auf die Erreichung dieses weit und umfangreich 
bemessenen Zieles verwendet hat, das deuten äusserlich schon die Jahres¬ 
zahlen des Erscheinens 1895 bis 1900 an; wer aber auch nur einige Ab¬ 
schnitte des bis jetzt erschienenen Bandes aufmerksam liest, der wird die 
Summe der Arbeit, die hier geleistet ist, erkennen und schätzen lernen. 

Der erste Band geht in 26 Capiteln auf die verschiedensten Zweige der 
Chemie, Physik und Medicin einschliesslich der Hygiene ein und weist stets 
auf die wichtigsten Punkte der Forschung und die gewonnenen Ergebnisse 
in kurzer und fesselnder Weise hin; dabei wird der geschichtlichen Ent¬ 
wickelung Rechnung getragen und das Lebensbild der Autoren, welche nicht 
mehr am Leben sind, gegeben. Eines Urtheils über diejenigen Capitel, 
welche mir ferner liegen, wie Chemie, Physik, Pharmaceutik, enthalte ich 
mich und überlasse die Beurtheilung berufenerer Feder, so sehr ich auch von 
meinem Standpunkte die Behandlung dieser Capitel anerkenne. Auf das 
17. und 18. Capitel aber seien Aerzte und Hygieniker besonders aufmerk¬ 
sam gemacht. 

Das 17. Capitel behandelt Organisches und Anorganisches, be¬ 
lebte und unbelebte Materie im Allgemeinen und entwickelt dann die 
Lehre vom Protoplasma, von der Zelle, dem Zellkern und der Zellmembran. 
Darauf werden die Lebensverrichtungen der Zelle, ihre Irritabiliät, Be¬ 
wegungserscheinungen, Geisselbewegung, Flimmerbewegung, Ernährung, 
Stoffwechsel und endlich die Fortpflanzung der Zelle besprochen. Erkrankung 
und Tod der Zelle bilden den Schluss dieses Capitels, welches einen klaren 
und gedrängten Ueberblick über den heutigen Stand der Zellenlehre und 
ihre Bedeutung für die gesammte Heilkunde und die Hygiene giebt. 

Im 18. Capitel, welches 280 Seiten einnimmt, erörtert Verfasser die 
gahrungserregenden oder fermentativen und krankheits¬ 
erregenden oder pathogenen Eigenschaften der organisirten 
Materie und geht nach einander auf die Gährung, die Fäulniss oder 
faulige Gährung, die Verwesung, die Nitrification und die Vermoderung ein 1 
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um dann den Begriff der organisirten Krankheitsgifte und das Wesen der 
bacteriologisch-chemischen Forschung zu erläutern. Dabei kommt er auf 
die Natur der pathogenen Mikroorganismen, auf Bacteriengifte, auf den 
Vorgang der Infection, auf Toxalbumine. Der dritte Abschnitt dieses Capitels 
beschäftigt sich mit der Morphologie und Physiologie der Pilze im All¬ 
gemeinen, hier findet auch die Fortpflanzung in den verschiedenen Formen 
ihren Platz. 

Im folgenden Abschnitt D. werden die Ordnungen der Pilze und 
diejenigen Arten derselben besprochen, welche Gährung erregen und beim 
Menschen Krankheiten erzeugen. Unter E. folgen die Bacterien, deren 
Morphologie und Physiologie, Fortpflanzung, Widerstandsfähigkeit, Er¬ 
nährung, Verhalten gegen Luft. Die Untersuchungs- und Züchtungsmethodeu. 
Verhalten der verschiedenen Bacterien gegen verschiedene Nährböden, das 
Verfahren zur Herstellung von Culturen und Reinculturen, Färbemethoden, 
mikroskopische Beobachtung im lebenden und abgestorbenen Zustande, Her¬ 
stellung von Schnittpräparaten werden beschrieben. Dann kommt Verfasser 
auf bacteriologische Thierversuche, auf die Immumsirungsmethoden, bacterio- 
logische Untersuchung von Luft, Wasser, Boden und Nahrungsmitteln, die 
verschiedenen Arten der Gährung bei letzteren, auf die Gährungen im 
menschlichen Körper und schliesslich auf die Fäulnissb&cterien, welche in 
einer Tabelle zusammengestellt sind. 

Endlich werden die pathogenen Bacterien, deren Wirkung auf den 
menschlichen Organismus, ihre Unschädlichmachung durch Desinfection, and 
die dabei zur Anwendung gelangenden Mittel eingehend erörtet. 

Das Buch kann Aerzten, insbesondere Hygienikern, nur warm empfohlen 
werden. M. P. 


G. Vogel: Lehrbuch der Qeburtshülfe für Hebammen. Mit 
einem Vorwort von Professor Dr. Max Hofmeier. Stuttgart, 
Enke, 1901. 176 S., mit einer Tafel und 57, theils farbigen, in den 
Text gedruckten Abbildungen. 

Der Verfasser, erster Assistenzarzt der Königl. Universitäts-Frauenklinik 
und Repetitor der Königl. Hebammenschule in Würzburg, hat sein Buch mit 
der Absicht geschrieben, den Hebammenschülerinnen in möglichst kürzen 
und klaren Sätzen einen Leitfaden nicht nur für den Unterricht in der 
Hebammenschule, sondern auch für die spätere Zeit in der Berufsthätigkeit 
zu geben. Diesen Vorwurf hat Dr. Vogel gut gelöst. In dem Lehrbuche 
ist alles Ueberflüssige vermieden, aber nichts Wesentliches vergessen. 

Die Desinfection wird mit Recht der ganzen Lehre vorangestellt un£ 
damit den Hebammen ans Herz gelegt, vor allen Dingen aaf Reinlichkeit an 
sich selbst und ihren Pflegebefohlenen zu halten. 

Die anatomischen und physiologischen Betrachtungen sind so kurz wi* 
möglich in der richtigen Auffassung bemessen, dass die Hebammen daron 
um so weniger behalten, je mehr sie lernen und lesen sollen; nur das zu® 
Verständniss ihres Berufes und dessen Ausübung unbedingt Erforderlich 
sollen sie lernen und behalten. Im Uebrigen wird auf das empfehlens werth 
Buch selbst verwiesen. M. P. 
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P. Brouardel: La Lutte COntre la Tuberoulose. La Tnberculose 
est contagieuse, evitable, curable. Paris, J. B. Bailiiere et fils, 
1901. 8°. 200 p. 

Im Jahre 1900 berief der Minister des Innern in Frankreich eine 
Commission zu dem Zweck, die Mittel zur Bekämpfung der Tuberculose zu 
erforschen. Vorsitzender dieser Commission war Brouardel, der das Er¬ 
gebnis der Arbeiten der Commission in dem vorliegenden Bericht zusammen¬ 
gefasst hat. 

Da die Arbeit für die weiteste Verbreitung bestimmt war, beschränkte 
sich der Verf. auf allgemein anerkannte Thatsachen, indem er das Ziel seiner 
Ausführungen dahin zusammenfasst, dass die Tuberculose einerseits ver¬ 
meidbar ist, weil contagiös, und andererseits heilbar. 

Ein erster Abschnitt behandelt die Uebertragung der Tuberculose, 
Arten der Verbreitung, angeborene und erworbene Empfänglichkeit, unge¬ 
sunde Wohnungen und Werkstätten, weiter die Verbreitung der Tuberculose 
in Frankreich, die Ansteckung durch tuberculose Thiere und die Verbreitung 
in Werkstätten, Schulen, Gefängnissen, Krankenanstalten, in Armee und 
Marine u. 8. w. In einem zweiten Abschnitt wird die Prophylaxe der 
Tnberculose erörtert, einerseits durch das Mittel der Belehrung und Er¬ 
ziehung, andererseits durch Desinfection; letztere ist in Frankreich ebenso¬ 
wenig wie die Anzeigepflicht bei Tuberculose vorgeschrieben. Ein dritter 
Abschnitt behandelt die Heilung der Tuberculose und deren Behandlung in 
der Häuslichkeit, in den Sanatorien und Hospitälern, während in einem 
letzten Abschnitt die Mittel besprochen werden, die zur Abwendung dieser 
speciell auch für Frankreich ausserordentlich drohenden Gefahr in Frage 
kommen. Nachdem zuerst das Vorgehen in England (Wohnungsgesetz¬ 
gebung) Erwähnung gefunden, bespricht Verf. das deutsche System, speciell 
die deutsche Arbeiterschutzgesetzgebung und die Heranziehung der Invaliden¬ 
versicherung für die Zwecke der Tuberculosebekämpfung, um im Anschluss 
daran die Frage zu stellen, welches Vorgehen für Frankreich, das keine 
Zwangsversicherung hat, zu empfehlen sei. In erster Linie wird eine Ver¬ 
besserung der Wohnungen und Werkstätten, die hinsichtlich der Ausbreitung 
der Tuberculose die erste Stelle einnehmen, für nothwendig erachtet, weiter 
wird die Schaffung von Heilstätten für Lungenkranke empfohlen, die in 
Frankreich mit Ausnahme der inzwischen fertig gestellten Heilstätte bei 
Lyon keinen Fortgang zeigen, hauptsächlich desshalb, weil ein Vorgehen 
seitens des Staates erwartet wird. Als ein ferneres Mittel wird die Ver¬ 
sicherung auf Gegenseitigkeit gegen die Tuberculose für die staatlichen und 
sonstigen Angestellten und die Organisation besonderer Versicherungsgesell¬ 
schaften gegen die Tuberculose, die auch die Errichtung von Heilstätten in 
ihr Programm aufzunehmen hätten, in Anregung gebracht. 

Ein letzter Abschnitt bringt eine kurze Zusammenfassung der Schluss¬ 
folgerungen. Roth (Potsdam). 

S. A. Knopf: Die Tuberculose als Volkskrankheit und deren 
Bekämpfung. Preisschrift, gekrönt mit dem Preise des Congresses 
zur Bekämpfung der Tuberculose als Volkskrankheit, Berlin, 24. bis 
27. Mai 1899. Herausgegeben vom Deutschen Centralcomitee 

Vierteljahrsschrift für Gesundheitspflege, 1901. 40 
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zur Errichtung von Heilstätten für Lungenkranke. Berlin, 1900. 
gr. 8. 48 S. 

Bei Gelegenheit des Berliner Tuberculose-Congresses war ein Preis toq 
4000 Mk. gestiftet worden für die beste zur Massenverbreitung sich eignende 
Schrift über die Tuberculose als Volkskrankheit und deren Bekämpfung. 

Unter 81 eingereichten Arbeiten wurde der vorliegenden vom Preis¬ 
gericht der Preis zuerkannt. Die Schrift, welche behufs weitester Ver¬ 
breitung vom Deutschen Centralcomitee zur Errichtung von Heilstätten für 
Lungenkranke herausgegeben und von der Geschäftsstelle (Berlin .W-, 
Wilhelmsplatz 2 zum Selbstkostenpreise — für 10 Stück einschliesslich 
Verpackung und Porto 1'20 Mk., für 100 Stück 9 Mk., für 1000 Stück 
80 Mk.) zu beziehen ist, giebt in volkstümlicher Darstellung ein gedrängtes 
Bild des Wesens der Tuberculose, speciell der Lungentuberculose, wie der 
zu ihrer Verhütung und Heilung geeigneten Maassnahmen. Eine Anzahl 
von Abbildungen erläutern den Text. Ein Vorwort von B. Fränkel enthält 
Angaben über die Entstehung der Schrift und die Arbeiten des Preisgerichts. 
Um die Verbreitung der Schrift auf alle Weise zu fordern, ist das Recht 
des Nachdruckes und der Uebersetzung ausdrücklich freigegeben. 

Zweifellos wird die Schrift, der die weiteste Verbreitung zu wünschen 
ist, segensreich wirken, indem sie dazu beiträgt, das Publicum über die 
Gefahren unserer grössten Volksseuche und deren Verhütung aufzuklären 
und das Verständniss für die Tuberculosefrage und speciell für den Leitsatz, 
dass die Lungentuberculose einerseits eine vermeidbare, andererseits im 
Frühstadium heilbare Krankheit ist, zu fördern. Roth (Potsdam). 


F. C. Th. Schmidt: Die Tuberculose. Ihre Ursachen, ihre Ver¬ 
breitung und ihre Verhütung. Gemeinverständlich dargestellt. 
Braunschweig, Friedrich Vieweg und Sohn, 1901. 8°. 64 S. 

Die vorliegende Schrift verfolgt den Zweck, möglichst viele Menschen 
davon zu überzeugen, dass eine allgemeine Bekämpfung der Tuberculose 
dringend geboten und keineswegs ohne Aussicht auf Erfolg ist. In erster 
Linie sollen diejenigen aufgerüttelt werden, die bisher dieser Gefahr gleich¬ 
gültig gegenüber gestanden, weil sie entweder die Grösse der Gefahr nicht 
erkannten oder den Kampf von vornherein für einen aussichtslosen hielten- 

Die Schrift, die dem verdienten Director Gebhard in Lübeck gewidmet 
ist, giebt in gemeinverständlicher Form ein kurzes zusammenfassendes Bfld 
über Ursachen, Verbreitung und Verhütung der Tuberculose. Mit Rücksicht 
auf den vorliegenden Zweck ist ihr die weiteste Verbreitung zu wünschen. 

Roth (Potsdam). 

J. Hel wes: Der Kampf gegen die Tuberculose. Gemeinrer- 
stündliche Darstellung nebst einer Uebersicht über die Lungenheil¬ 
stätten in Deutschland und der Schweiz. Leipzig, Konegen’s Verleg, 
1901. 8°. 48 S. 

Auch das vorliegende Schriftchen bezweckt, gegen die Tuberculose 
mobil zu machen, indem es einige kurze Daten über Verbreitung, Entstehung 
und Verhütung der Tuberculose in gemeinverständlicher Form zur Dar 
Stellung bringt. 
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Im Anhänge sind die zur Zeit in Deutschland und der Schweiz be¬ 
stehenden privaten Sanatorien und Volksheilstätten für Lungenkranke 
namentlich aufgeführt. Roth (Potsdam). 


E. von Schenckendorff: Rathgeber zur Belebung der körper¬ 
lichen Spiele an den deutschen Hochschulen. Leipzig, 
R. Voigtländer, 1901. 8°. 53 S. 

Es ist ein dankenswerthes Unternehmen, dem man den besten Erfolg 
wünschen muss, welches der „Centralausschuss zur Förderung der Volks¬ 
und Jugendspiele in Deutschland 1 * in dieser aus der Feder seines bewährten 
Vorsitzenden, E. von Schenckendorff, stammenden kleinen Schrift ver¬ 
sucht: die Hochschüler für die körperlichen Spiele zu interessiren und zu 
gewinnen. Den Volksschülern und auch den Mittelschülern kommt ein 
natürlicher Bewegnngstrieb zu, dem sie schliesslich auch ohne Jugendspiele 
durch Umhertollen und frei gewählte Spiele nachgehen, bei den Hochschülern 
hört das kindliche Umhertreiben auf, es wird für unpassend angesehen, und 
die Leibesübungen werden in der Regel auf das „Pauken 1 * eingeschränkt; 
und doch bedarf der reife Jüngling der Hochschule fast noch mehr der 
Leibesübungen als der Knabe. 

E. von Schenckendorff giebt in seinem „Rathgeber 1 * eine umfassende 
und erschöpfende Belehrung über das Wesen und den Nutzen der körper¬ 
lichen Spiele und erörtert an praktischen Beispielen deren Durchführbarkeit 
und Durchführung mit besonderer Berücksichtigung der Verhältnisse an den 
deutschen Hochschulen. 

In dem ersten Theile: „Allgemeines 1 *, wird der Einfluss der körperlichen 
Spiele auf die Gesundheit in überzeugender Weise dargethan und besonders 
die Nothwendigkeit bewiesen, dass die studirende Jugend der Hochschulen 
neben ihren wissenschaftlichen Studien „mit Regelmässigkeit und im aus¬ 
giebigsten Maasse 1 * Leibesübungen betreibt. Der „Centralausschuss 1 * hat in 
Gemeinschaft mit „seinen Freunden in den Lehrkörpern der Hochschulen 1 * 
einen Aufruf an die deutsche Studentenschaft erlassen, der in der angezeigten 
Schrift abgedruckt erscheint und als recht geschickt abgefasst bezeichnet 
werden muss. 

Der „zweite Theil 1 *: „Geschichtliches und Statistisches 1 *, liefert einen 
Ueberblick über die Entwickelung der Leibesübungen an den deutschen 
Hochschulen und über die bisherige Thätigkeit des „Centralausschusses 1 * 
zur Gewinnung der deutschen Hochschuljugend für die Sache der Spiel¬ 
bewegung, und macht uns mit dem Stande der Turn- und Spieleinrichtungen 
an den deutschen Hochschulen zu Anfang des Jahres 1901 bekannt. Wenn 
auch bisher über eine grosse Ausdehnung der Spielbewegung an den 
deutschen Hochschulen nicht berichtet werden kann, so kann man dennoch 
mit Freude constatiren, dass an manchen Hochschulen vielverheissende An¬ 
fänge gemacht wurden: am günstigsten liegen die Verhältnisse in Tübingen, 
wo für alle Zweige der Körperpflege (ausser Rudern) die nöthigen Einrich¬ 
tungen vorhanden und Lehrer angestellt sind; ähnlich liegen die Verhält¬ 
nisse in Königsberg, Freiburg, Halle, Göttingen, Kiel, Erlangen 
und Marburg. 

Der „dritte Theil u ist der entschieden werthvollste der verdienstlichen 

40* 
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Schrift, sein Titel: „Praktisches“ weist uns schon auf den Inhalt hin. Vor¬ 
erst werden „praktische Rathschläge zur Einführung und Pflege der körper¬ 
lichen Spiele“ gegeben: über die Organisation der Spielleitung, über den 
Spielplatz, über die Auswahl der Spiele, über die Beschaffung der Spiel- 
geräthe und über die hauptsächlich hier in Frage kommende Spielliteratur. 
Alle diese Rathschläge sind in der That „praktisch“ und zeugen insgesammt 
von der grossen Sachkenntnis und Erfahrung des Verfassers. 

Das Schlusscapitel zeigt än der Hand eines „praktischen Beispieles* 
von der Universität in Bonn, wie sich der ständige Betrieb der Leibes¬ 
übungen und besonders der körperlichen Spiele günstig entwickeln kann. 
E. von Schenckendorff beschliesst seine ausführlichen und lehrreichen 
Darlegungen mit den Worten: „Möchten die körperlichen Spiele an allen 
deutschen Hochschulen erwachsen und erblühen, der akademischen Jugend 
zum Heile, dem Vaterlande zum Segen!“ Der Verfasser hat mit diesen 
Worten einen Wunsch ausgesprochen, den Jeder hegen muss, der es mit 
der studirenden Jugend und dem Volkswohle redlich meint; ob dieser 
Wunsch rasch in Erfüllung gehen wird, lässt sich heute nicht Vorhersagen: 
es müsste Vieles anders werden im Lehren und Lernen, Jahrhunderte lang 
eingebürgerte studentische Gebräuche müssten über Bord geworfen werden, 
— die Arbeit ist keine leichte, aber sie ist keine aussichtslose: bei dem ge¬ 
sunden Sinne und dem idealen Zuge, der die deutsche Studentenschaft ans¬ 
zeichnet, braucht uns um das Gelingen des angestrebten Werkes nicht bange 
zu werden; es wird lange brauchen, ehe man das Ziel erreicht, aber durch 
ernstes Streben und durch zähes Festhalten an dem Gewollten wird man 
endlich doch an dieses Ziel gelangen, und die Männer, die heute an der 
Spitze des „Centralausschusses“ stehen und die treuen „Freunde“ derselben 
in den Lehrkörpern der Hochschulen bürgen uns dafür, dass man in der 
Propaganda der körperlichen Spiele an den Hochschulen „nicht rasten und 
nicht rosten wird“. 

Das Einzige, was Referent an dem vortrefflichen Buche auszusetzen 
hat — ist der enge Druck. Gewiss hat man ihn nur gewählt, um die 
Schrift, deren grösstmöglichste Verbreitung allein den Erfolg verbürgt, so 
wohlfeil wie möglich in den Buchhandel bringen zu können; aber in 
Schriften, die gesundheitlichen Zwecken dienen, muss man auch bezüg¬ 
lich des Druckes mit guten Beispielen vorangehen: Antiqua und ein grösserer 
„Durchschuss“ wären wohl am Platze gewesen. Vielleicht ist dieser Ein¬ 
wand etwas pedantisch, aber er ist — hygienisch und kann nicht unter¬ 
drückt werden. Trotzdem aber wünscht Referent dem „Rathgeber“ auch in 
seiner jetzigen Form die grösstmöglichste Verbreitung und so viele Neu¬ 
auflagen, dass dann auch der Druck der werthvollen Schrift, wie die letztere 
selbst, „tadellos“ ausgeführt werden kann. Altschul (Prag). 


Th. Altschul: Nutzen und Nachtheile der Körperubungen. 
Nach einer im Jugendspiel-Unterrichtscurs in Prag im Sommer 1900 
gehaltenen Vortragsreihe. Bamberg und Leipzig, Leopold Voss. 
1901. 8°. Mit neun Abbildungen im Text. 

Verf. beginnt mit einer Besprechung über Zweck und Nutzen der 
Körperübungen, um im Anschluss daran die möglichen Nachtheile der 


Digitized by LaOOQle 



Kritiken und Besprechungen. 


629 


Körperübungen und in einem Anhänge die erste Hülfeleistung bei plötzlichen 
Erkrankungen und bei Unfällen zu erörtern. Bei der Besprechung der körper¬ 
lichen Schädigungen hat mit Rücksicht auf die vielfach übertriebene Pflege 
des Sports die Frage nach dem Einfluss der Leibesübungen auf das Herz und 
die Blutbewegung wie auf die Athmungsorgane eingehendere Berücksichtigung 
gefunden. Klar und sachgemäss ist auch die Darstellung der bei plötzlichen 
Erkrankungen und Unglücksfällen bis zur Ankunft des Arztes erforderlichen 
Maassnahmen. Das Schriftchen wird für die Zwecke, aus denen heraus es 
entstanden ist, sich als praktisch und brauchbar erweisen. 

Roth (Potsdam). 


Oberingenieur F. Andreas Meyer: Die Städtische VerbreimungS- 
anstalt für Abfallstoffe am Bullerdeioh in Hamburg. 

Zweite, nach einem fünfjährigen Betriebe der Anstalt völlig neu 
bearbeitete Auflage. Braunschweig, Friedr. Vieweg und Sohn, 1901. 
gr. 8. XI. 38 S. Mit 13 Tafeln. 

Nachdem der Verfasser im Jahre 1894 auf der Versammlung des 
Deutschen Vereins für öffentliche Gesundheitspflege zu Magdeburg in 
Gemeinschaft mit Dr. Reineke die Beseitigung der städtischen Abfallstoffe 
durch Verbrennung erörtert, alsdann im Jahre 1897 die von ihm errichtete 
Verbrennungsanstalt am Bullerdeich in Hamburg durch Wort und Zeich¬ 
nung erläutert, auch auf der Versammlung des Deutschen Vereins für öffent¬ 
liche Gesundheitspflege in Karlsruhe den damaligen Stand der Kehricht¬ 
verbrennung in Deutschland dargelegt hat, berichtet er nunmehr über die 
fünQährigen Betriebserfahrungen und Verbesserungen der Hamburger An¬ 
stalt. Es ist der letzte Dienst, den der inzwischen aus dem Leben ge¬ 
schiedene Verfasser der öffentlichen Gesundheitspflege geleistet hat! 

Seit dem Jahre 1900 werden die Entwässerungspumpen für die 
Schwemmcanäle des benachbarten Stadttheils durch die in elektrische Energie 
umgesetzte, überschüssige Wärme der Verbrennungsöfen betrieben, was in 
Verbindung mit der nützlichen Verwerthung der Schlacken das finanzielle 
Ergebniss günstig beeinflusst. Eine Belästigung der Nachbarschaft ist nicht 
eingetroffen. Die Verbreunungskosten pro Tonne Unrath haben sich ein¬ 
schliesslich Verzinsung und Tilgung des Anlagecapitals (jedoch ohne Grund¬ 
erwerb) belaufen im Jahre 1896 auf 1*66 Mk. und sind gesunken bis 1900 
auf 1*33 Mk.; unter Hinzufügung der Transportkosten erhöhen sich diese 
Zahlen auf 3*69 bezw. 3*07 Mk. pro Tonne. Dem gegenüber stellten sich 
die Gesammtkosten bei landwirthschaftlicher Verwerthung auf 3*25 Mk. 
Der hygienische Vortheil der Verbrennungsanstalt wird also ohne finanzielle 
Opfer erreicht. 

Die Meyer’sehen Darlegungen verdienen die aufmerksamste Würdi¬ 
gung, besonders aller derjenigen Stadtverwaltungen, die sich in der Noth- 
lage befinden, an Stelle der landwirtschaftlichen Verwerthung ihrer 
Trockenabfälle eine andere, hygienisch einwandfreie Beseitigungsart ein- 
führen zu müssen. J. Stübben (Cöln). 
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Professor Dr. phil. Adolf Wolpert und Dr. med. Heinrich Wolpert: 

Theorie und Praxis der Ventilation und Heizung. Die 
Ventilation. HI. Bd. Vierte Auflage. Berlin, Loewenthal, 1901. 
gr. 8. XV— 608 S. mit 215 Abbildungen im Text. 

Die umfangreiche Arbeit erschöpft den Gegenstand bis in alle Einzel* 
heiten, und es weist die vierte Auflage ganz wesentliche Verbesserungen 
gegenüber den früheren Auflagen auf, die namentlich vom hygienisch-wissen¬ 
schaftlichen Standpunkte freudig zu begrüssen sind. Einige nebensächliche 
Gegenstände, z. B. die Schornstein- und Lüftungsrohr-Aufsätze, hätten viel¬ 
leicht etwas kürzer gefasst werden können, um das Studium zu erleichtern 
und die wichtigen Theile mehr hervortreten zu lassen. Trotzdem wird das 
inhaltreiche Buch dem Fachmann als Nachschlagewerk willkommen sein and 
dem Anfänger Gelegenheit zum eingehenden Studium der oft verwickelten 
Fragen bieten. H. Chr. Nussbaum (Hannover). 

Dr. F. Blum: Untersuoliungeii über Bleivergiftung und ihre 
Verhütung in industriellen Betrieben. Frankfurt a. M, 
1900. gr. 8. 57 S. 

Im Aufträge der Metallurgischen Gesellschaft zu Frankfurt a. M. unter¬ 
suchte Blum eine grosse Reihe von Bleibetrieben, deren Ergebniss ihn zur 
Aufstellung der folgenden Thesen führte: 

1. Die Anlieferung des Erzes geschehe in feuchtem Zustande. Eine 
eventuell nöthige Trocknung finde nicht früher als erst unmittelbar vor der 
ersten Trockenverarbeitung und räumlich in directem Anschluss an die dazu 
nöthige Apparatur statt; 

2. die Apparatur sei, wenn irgend möglich, durch Ummantelung voll¬ 
kommen abgeschlossen. Ueberall, wo eine solche Isolirung nicht durch¬ 
führbar ist, muss thunlichst jede Oeffnung in der Apparatur durch An¬ 
bringung von weiten Rauchfängen überdeckt werden; 

3. da der Essenzug durch Einflüsse von aussen in seiner Kraft 
schwankend ist, empfiehlt sich die Verbindung sämmtlicher Abzüge mit 
constant arbeitenden Exbaustoren; 

4. Mantel oder Rauchfang und Exhaustor genügen erst dann voll¬ 
kommen, wenn der Abzug so ausgiebig ist, dass bei jeder Arbeitsart der 
gewöhnliche Standort des Arbeiters von bleiischen Dämpfen und Staub nicht 
mehr erreicht wird. Es empfiehlt sich zur Controle der diesbezüglichen 
Leitungsfähigkeit einen mit einem Bleisammler beschickten und verstell¬ 
baren Apparat dem Abzugssystem anzuschliessen; 

5. der abgesaugte bleiische Dampf und Staub werde durch Flugstaub- 
canäle und Filtration an dem Uebertritt in die Atmosphäre verhindert, auch 
die schweflige Säure muss von der Hüttenluft ferngehalten werden; 

6. sämmtliche Räume der Hütte seien hoch, hell, luftig und mit mög¬ 
lichst wenig Wänden versehen; 

7. der Standort des Arbeiters werde für jede Arbeit, soweit möglich, 
genau bestimmt und in grösstmögliche Entfernung von der Apparatur 
verlegt; 

8. bei Arbeiten, bei denen trotz obiger Vorsichtsmaassregeln die Ge¬ 
fahr der Einathmung von Blei vorliegt, seien die Arbeiter gehalten, je nach 
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der Art der Arbeit entweder feuchte Schwämme vor Mund und Nase oder 
in anderen Fällen gut anschliessende Respiratoren zu tragen, die mit Luft¬ 
filtern, aber ohne Ventile ausgestattet sind; 

9. solche Arbeiten dürfen nur kurze Zeit währen. Der Schwamm ist 
jedesmal vor und nach dem Gebrauch in fliessendem Wasser zu reinigen; 

10. in jedem Raume seien mit verdeutlichenden Illustrationen ver¬ 
sehene und in einfacher Weise die hygienischen Maasen ahmen wiedergebende 
Betriebsordnungen angeschlagen \ 

11. die Einstellung in einen Betrieb werde von der Kenntniss der 
Betriebsordnung abhängig gemacht. Die Prüfung und ständige Ueber- 
wachung der richtigen Befolgung liege bei grösseren Hütten einem besonderen 
Beamten ob; 

12. vor Einstellung eines jeden Arbeiters finde eine ärztliche Unter¬ 
suchung desselben nach bestimmten, in Fragebogen festzulegenden Normen 
statt. Eine jährliche Wiederholung dieser Untersuchung und Vergleich des 
Ergebnisses ist dringend erwünscht; 

13. jegliche Erkrankung, vornehmlich aber die Bleikrankheiten, sollen 
verzeichnet und diesen „Zustandsattesten“ angereiht werden; 

14. nach Ueberstehen einer Bleiintoxication ist der Arbeiter noch 
mehrere Wochen von jedem Bleibetrieb fernzuhalten, da mit Abklingen der 
äusseren Krankheitssymptome eine vollkommene Entfernung des Bleies aus 
dem Körper noch nicht stattgefunen hat, und so eine Disposition für Neu¬ 
erkrankung gegeben ist; 

15. es müssen Bade- und Wascheinrichtuogen in jeder Hütte vor¬ 
handen sein und die Arbeiter zu deren Benutzung angehalten werden. Vor¬ 
schriften darüber sind in jede Instruction aufzunehmen; 

16. die Bildung und das Haftenbleiben von Bleiseifen bei der Reinigung 
soll vermieden werden. Zur Vermeidung des Entstehens von Bleiseifen 
empfiehlt sich die Ueberführung des anhaftenden Bleies in Bleisulfid. Die 
geeignetste Seife zur Reinigung ist die sogenannte Sandseife; 

17. jede Hütte besitze je nach der Grösse ihrer Belegschaft einen oder 
mehrere geräumige, heizbare Speiseräume mit Kantine. Das Betreten dieser 
Räumlichkeiten ist erst nach der vorgeschriebenen Reinigung und Um¬ 
kleidung gestattet. Ausserhalb dieser Räumlichkeiten darf nichts genossen 
werden; 

18. der Genuss starker Alkoholiken und saurer Speisen ist zu unter¬ 
sagen ; 

19. vor der Schicht werde allen Arbeitern eine schleimige Speise ver¬ 
abreicht; während der Schicht ist eine ähnliche Speisung eventuell zu 
wiederholen; 

20. eine Resorption von Blei vom Darme oder sonst einer Stelle aus 
in das Körperinnere muss um so energischer bekämpft werden, als zur Zeit 
noch kein Mittel bekannt ist, das die Elimination des Bleies zu beeinflussen 
vermöchte. Jodkali ist wirkungslos in dieser Beziehung. 

Von hohem Interresse sind die Untersuchungen des Autors über die 
Ausscheidung des Bleies. Nach Blum hat der Organismus die Tendenz, 
die in ihm befindlichen Bleiverbindungen und so auch das Bleijodid, welches 
sich nach Eingabe von Jodkali an Bleikranke bilden soll, als basisches Blei- 
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carbonat und Bleisulfat niederzuschlagen und in dieser Form in erster Linie 
mit dem Koth herauszuschaffen. 

Zu beachten ist ferner, dass nicht nur die löslichen Bleisalze hoch¬ 
gradig giftig sind, sondern nur um weniges geringer diejenigen Bleiver¬ 
bindungen, die leicht in eine lösliche Form überzugehen vermögen. Blei¬ 
acetat, Bleichlorid, Bleiglätte und Bleiweiss vermögen, wenn sie in den 
Verdauungscanal gelangen, eine erhebliche Giftwirkung zu entfalten. Blei¬ 
jodid ist ein wesentlich schwächeres Toxicum; Bleiglanz ist von den unter¬ 
suchten Substanzen die bei weitem ungiftigste.. 

Empfehlenswerth sind Gurgelungen mit Schwefelnatriumlösungen, weil 
sich die Umsetzung von Bleipräparaten mit Schwefelwasserstoff sofort beim 
Contact vollzieht. Th. Sommerfeld (Berlin). 


Dr. P. Eschle: Kurze Belehrung über die Ernährung und 
Pflege des Kindes im ersten Lebensjahr. Vierte, mit der 

dritten neubearbeiteten und vermehrten Auflage gleichlautend. 

Leipzig, Konegen, 1901. 12. 86 S. 1*20 Mk. 

Ausgezeichnet durch klare, leichtverständliche Darstellung, nichts Un- 
nöthiges, aber alles Nöthige nach dem gegenwärtigen Stande unseres Wissens 
enthaltend. Unter den unzähligen Schriften gleichen Zweckes hervorragend 
und, wie die rasche Folge von vier Auflagen zeigt, von Aerzten und Müttern 
warm aufgenommen. Fr. Dornblüth (Rostock). 


Dr.Robert Behla,Kreisarzt,MedicinalrathinLuckau: DieCaroiuom* 
literatur. Eine Zusammenstellung der in- und ausländischen Krebs¬ 
schriften bis 1900. Berlin, Richard Schoetz, 1901. 8. 259 S. 

Der um die Forschung über die Entstehung und Verbreitung des Krebses 
verdiente Verfasser hat sich der grossen Mühe unterzogen, die gesammte 
Krebsliteratur im vorliegenden Buche, nach den Autoren alphabetisch ge¬ 
ordnet, zusammenzustellen. Das Buch ist Allen, welche sich mit der Erfor¬ 
schung des Krebses beschäftigen, sehr zu empfehlen. M. P. 
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Neu erschienene Schriften über öffentliche 
Gesundheitspflege. 

(90. Verzeichniss.) 


1. Allgemeines. # 

Andrews, C. W.: Handbook of Public Health, Laboratory Work and Food In- 
spection. London, Bailliere, 1901. 8. 7 sh. 6 d. 

Arbeiten aus dem kaiserlichen Gesundheitsamte. Bd. XVIII, Heft 1. Berlin, 
Springer, 1901. Lex. — 8 mit 6 Tafeln. 8 M. 
v. Baumgarten, P.: Arbeiten auf dem Gebiete der pathologischen Anatomie 
und Bacteriologie aus dem pathologisch-anatomischen Institut zu Tübingen. 
Bd. III, Heft 2. Leipzig, Hirzel, 1901. gr. 8. II —163 S. mit 4 Tafeln. 
10 M. 

d’Bnjoy, Paul: La sante aux colonies. Manuel d’hygiene et de prophylaxie 
climatologiques. Medecine coloniale. Paris, Soc. d’edit. scient., 1901. 8. 
243 p. 

Kanöcz, Etienne: L’assistance publique an Hongrie. Budapest, Buschmann, 

1900. gr. 8. 82 p. 

Krauss, J., Dr., Oberamts - Medicinalrath: Das Medicinalwesen im Königreich 
Württemberg. Zweite Auflage. Stuttgart, Metzler, 1901. gr. 8. VIII — 706 S. 
16 M. 

Lambert, A., Dr.: L’hygiene du bien portant et l’hygiene du malade, ä Pusage 
des gens du monde. Paris, Bailiiere, 1901. 18. 3 frcs. 

Mantegazza, P.: Almanaco igienico popolare: Pigiene della morale e la morale 
delPigiene. Tomo XXXVI (1901). Milano, Treves, 1901. 16. XVI —150 p. 
Parkes, Louis and Henri Kenwood: Hygiene and public health. 6. ed. Phila¬ 
delphia, Blakiston, 1901. 12. 700 p. 

Rapmund, O., Dr., Reg.- u. Geh. Med.-Rath: Das Öffentliche Gesundheitswesen. 

Allgemeiner Theil. Leipzig, Hirschfeld, 1901. gr. 8. 336 S. 9*50 M. 
Riedel, Alfred, Dr., Bezirksarzt: Entwurf eines Schemas zur Bearbeitung des 
für die Bezirksärzte im Königreich Bayern vorgeschriebenen Jahresberichtes 
über die SanitätsVerwaltung im Amtsbezirke. München, Seitz & Schauer, 

1901. gr. 8. 8 S. mit 1 Formular. 1 M. 

Sadoul, Dr.: Hygiene et medecine coloniales. Guide pratique ä Pusage des 
postes depourvuB de medecin. Paris, Bailiiere, 1901. 8. 5 frcs. 
Troels-Lund: Gesundheit und Krankheit in der Anschauung alter Zeiten. Vom 
Verfasser durchgesehene Uebersetzung von Leo Bloch. Leipzig, Teubner, 
1901. gr. 8. III — 233 S. mit Bildniss. 4 M. 

2. Statistik und Jahresberichte. 

Bericht über die Gesundheitsverhältnisse und Gesundheitsanstalten in Nürnberg. 
Mit einem Anhänge über: 1. Die hygienische Würdigung der typographi¬ 
schen Ausstattung der Schulbücher. 2. Die Kostordnung im Rettungshause 
Veilhof, berechnet nach ihrem Nährwerthe. Jahrg. 1899. Nürnberg, Schräg, 
1900. gr. 8. VI —307 S. 3 M. 
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Couturier, D. M.: fitude sur la depopulation de la France, ses causes et m 
remedes. Preface de Pierre l’Ennite. Paris, Maison de la Bonne Presse, 
1901. 18. 180 p. 

Grebner, Kaspar: OeffentlicheGesundheitspflege gegen zunehmende Morbidität, 
namentlich des Nervensystems. Inaugural-Dissertation. München 1901. 

Jahresbericht über die Verwaltung des Medicinalwesen, die Krankenanstalten 
und die öffentlichen GesundheitsVerhältnisse der Stadt Frankfurt a, 31. 
Herausgegeben von dem Aerztlichen Verein. Frankfurt a. M., Mab lau, 19)1. 
gr. 8. 300 S. 3 60 M. 

Kämmerer, Emil, Reg.- u. Sanitätsrath, Ober-Stadtphysicus, Stadtphysicus Greg. 
Schmid und Stadtphysicus Adolf Löffler: Bericht des Wiener Stadtphyii- 
cates über die Gesundheitsverhältnisse der k. k. Reichshaupt- u. Residenz¬ 
stadt Wien in den Jahren 1897 bis 1899. Wien, Braumüller, 1901. 
XXI — 610 S. 12 M. 

v. Körösy, Josef, Dr., Director: Die Sterblichkeit der Haupt- u. Residenzstadt 
Budapest in den Jahren 1891 bis 1895 und deren Ursachen. Berlin, Putt- 
kammer & Mühlbrecht, 1901. Lex.-8. 216 S. mit 98 Tabellen. 4 M. 

Statistische Mittheilungen des Cantons Basel - Stadt. Bericht über den Cinl- 
stand, die Todesursachen und die ansteckenden Krankheiten im Jahre 1896. 
Basel, Frehner, 1901. 4. 61 S. 

Sterblichkeit, Die — nach Todesursachen und Altersklassen der Gestorbenen, 
sowie die Selbstmorde und die tödtlichen Verunglückungen im preussischen 
Staate während des Jahres 1899. Nr. 166 der „Preussischen Statistik". 
Berlin, Verlag des königl. statistischen Bureaus, 1901. 4. IV, LXIV — 52 S. 
3 60 M. 

3. Wasserversorgung, Entwässerung und Abfuhr. 

Erlwein, Georg, Dr.: Trinkwasserreinigung durch Ozon nach dem Systeme von 
Siemens <fe Halske, Berlin. Leipzig, Leineweber, 1901. gr. 8. 28 S. mit 

Figuren, 6 Tafeln und 4 Tabellen. 1 M. 

König, Friedrich, Ingenieur: Anlage und Ausführung von Wasserleitungen u. 
Wasserwerken zur Wasserversorgung von Städten, Ortschaften, Anstalten u 
Privatgebäuden. 3. Auflage. Leipzig, Wigand, 1901. gr. 8. XVI — 520 $. 
mit 221 Abbildungen im Text und auf 16 Tafeln. 12 M. 

Mittheilungen aus dem hygienischen Laboratorium Leipzigs. Nr. 1: Die Unter¬ 
suchung des Trinkwassers nebst Marpmann’s Apparat zur Prüfung des 
Trinkwassers. Leipzig, Schimmelwitz, 1901. 3 M. 

Müllenbaoh, H.: Zur Frage der natürlichen Abwasserreinigung. Leipzig, 
Leineweber, 1901. gr. 8. 13 S. 0*70 M. 

Schm ick, Reg. - Baumeister: Das getrennte Entwässerungssystem in seiner An¬ 
wendung für mittlere und kleinere Städte, und der gegenwärtige Stand der 
Abwasserreinigung. Vortrag. Leipzig, Leineweber, 1901. gr. 8. 14 S. 

0*70 M. 

Simonetta, L-: Per la unificazione dei metodi tecnici nelle analisi bactcrio- 
logiche delle acque potabili; Proposte. Siena, tip. Bernardino, 1900. S. 6p. 

4. Strassen-, Bau- und Wohnungshygiene. 

Bau-Ordnung für den Stadtkreis Köln (in Kraft getreten am 1. Juli 19)11 
Köln, Geerling, 1901. 12. 62 S. 0 45 M. 

Bau - Polizei - Ordnung für den Stadtkreis Berlin vom 15. August 189" 
nebst Anhang, enthaltend die Baupolizeigebührenordnung, Eigengewicbt- 
und Beanspruchung von Baumaterialien und Bautheilen, eine Darstellung der 
bei Neubauten anzuwendenden Wandstärken, sowie ein alphabetisches Sach¬ 
register. 3. Auflage. Berlin, Siemens, 1901. 12. 70 S. 0*60 M. 
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Fritze, Oberbaurath: Wie sollen Wohnungen für Minderbemittelte gebaut 
werden? Meiningen, Brückner & Renner, 1901. 4. 17 S. mit 6 Tafeln. 
0-60 M. 

Leehler, Paul: Die Wohnungsfrage und die preussischen Ministerialerlasse vom 
19. März 1901. Vortrag. Berlin, Hofmann, 1901. gr. 8. 27 S. 0*76 M. 

Mertens, Dr., Senator: Das Erbbaurecht als Mittel zur Bekämpfung der 
Wohnungsnoth. Bericht. Hannover, Schulze, 1901. gr. 8. 40 S, 0*50 M. 

Nussbaum, H. Chr., Professor: Bau und Einrichtung von Kleinwohnungen. 
Berlin, Heymann, 1901. gr. 8. IV —197 S. mit 127 Abbildungen. 4*50 M. 

Stadterweiterung, Die Stuttgarter — mit volkswirtschaftlichem, hygienischem 
und künstlerischem Gutachten. Herausgegeben vom Stadtschultheissenamt 
Stuttgart. Stuttgart, Kohlhammer, 1901. gr. 4. XXX — 240 S. mit Figuren, 
7 Tafeln, 1 Panorama u. 2 Plänen. 8 M. 

Wohnungs-Enquete in Augsburg. Veranstaltet und bearbeitet vom wirt¬ 
schaftlichen Verbände der Arbeitervereine von Augsburg und Umgebung. 
Nebst Anhang über die Wohnungs Verhältnisse der sogenannten Arbeiter¬ 
quartiere der hiesigen Fabriketablissements, der Fuggerei und über Arbeiter¬ 
stiftungshäuser. Augsburg, Huttier, 1901. gr. 8. 45 S. 0*50 M. 

5. Schulhygiene. 

v. Altenstein, Axel: Der Schwimmsport. Leipzig, Grethlein & Co., 1901. gr. 8. 
181 S. mit 79 Abbildungen von Karl Spilling. 4*50 M. 

Bennstein, Alexander: Die heutige Schulbankfrage. Eine übersichtliche Zu¬ 
sammenstellung der bisher bekannten Schulbanksysteme nebst Gedanken 
über die Beurteilung des Wertes derselben. Dritte vermehrte und ver¬ 
besserte Auflage. Berlin, Verlag des Verfassers, 1901. 8. Mit 26 Abbild. 
1*20 M. 

Bollinger-Auer: Bewegungsspiele für Mädchen. Zweite vermehrte und ver¬ 
besserte Ausgabe. Zürich, Orell Füssli, 1901. 8. Mit 41 Illustrationen. 

Cohn, Hermann, Dr., Prof.: Wie soll der gewissenhafte Schularzt die Tages¬ 
beleuchtung in den Klassenzimmern prüfen? Berlin, Coblentz, 1901. gr. 8. 
34 S. mit Figuren. 1 M. 

Demeny, G.: Congres international de l’education physique tenu ä Paris, du 
30 aoüt au 6 septembre 1900. Proces-verbaux sommaires. Paris, imp. 
Nat., 1900. 8. 56 p. 

Erdmann, Benno: Die Psychologie des Kindes und die Schule. Bonn, Cohen, 
1901. 8. 51 S. 

Pick, F.: Sport und Gesundheit. Vortrag. Prag, Haerpfer, 1901. 8. 29 S. 
0*50 M. 

Ritter, H., Kreisschul-Insp.: Jugend- und Turnspiele. Nach den ministeriellen 
Bestimmungen ausgewählt, bearbeitet und mit Vorbemerkungen versehen. 
3. Auflage. Breslau, Goerlich, 1901. 8. 88 S. mit 19 Figuren. 0*60 M. 

6. Hospitäler und Krankenpflege. 

Baur, A., Dr., Stabsarzt, Colonnenarzt: Sanitäts-Katechismus für die Mitglieder 
der freiwilligen Sanitätscolonnen und Rothen - Kreuzvereine, für Kranken¬ 
pflegerinnen, Krankenpfleger und Lazarethgehülfen, für Unfall- und Rettungs¬ 
stationen, sowie für alle Samariter. Stuttgart, Muth, 1901. 12. 256 S. mit 
81 Abbildungen. 2 M. 

Baur, A., Dr., Stabsarzt, Colonnenarzt: Das Samariterbüchlein. Ein schneller 
Ratbgeber bei Hülfeleistung in Unglücksfällen. Für Jedermann, insbesondere 
für Mitglieder freiwilliger Sanitätscolonnen bearbeitet. 6. Auflage. Stutt¬ 
gart, Muth, 1901. 16. 36 S. mit 14 zum Theil farbigen Abbildungen. 

0 40 M. 
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Caritas: Progetto di sanatorio popolare per tubercolotici. Napoli, Tocco, 1900. 
8. 40 p. 

Cozzolino, V.: Organizzazione, costituzione e funzionamento dei aanatori popo- 
lari per tubercolitici polmonari in Germania e in Svizzera. Roma, Cecchini, 

1900. 8. 64 p. 

Dannemann, A., Dr.: Bau, Einrichtung und Organisation psychiatrischer Stadt- 
asyle. Betrachtungen über eine zeitgemässe Verbesserung der Fürsorge für 
Geistes- und Nervenkranke. Halle, Marhold, 1901. gr. 8. 172 S. mit 

7 Tafeln. 4 M. 

v. Esmarch, Friedrich, Dr., Prof.: Die erste Hülfe bei plötzlichen Unglück*- 
fallen. Ein Leitfaden für Samariterschulen in 6 Vortragen. 17. Auflage. 
Leipzig, Vogel, 1901. 8. VIII —129 S. mit 151 Abbildungen im Texte und 
2 Tafeln. 1*30 M. 

Goillot, H., Dr.: Le Sanatorium francais. Paris, Naud, 1901. 8. 332 p. lOfrcs. 
Heilstätte Glückauf bei St. Andreasberg. Geschäftsbericht für das Jahr 1900. 

Lübeck, Druck von Rahtgens, 1901. 4. 28 S. 

Heilstätte Oderberg bei St. Andreasberg. Geschäftsbericht für das Jahr 1900. 

Lübeck, Druck von Rahtgens, 1901. 4. 15 S. 

Heilstätten, Die — Oderberg, Glückauf, Gross-Hausdorf, errichtet von der 
LandeBver8icherungsanstalt der Hansestädte in Lübeck. Lübeck, Druck von 
Borchers, 1901. gr. qu. 4. 22 S. mit 12 Abbildungen und Plänen. 

Knopf, S. A., Dr.: Les sanatoria. Paris, Naud, 1901. 8. 496 p. 22 frcs. 
Mayer, W.: Die Genesungshäuser im Deutschen Reiche, Juni 1901. Fürth 
Rosenberg, 1901. 8. 0*60 M. 

Müller, Johann, Dr., Stabs- u. Bataillonsarzt: Der Bau und die Thätigkeit des 
menschlichen Körpers, nebst einem Anhang: Ueber die erste Hülfe bei Cn- 
glücksfällen für Turnanstalten zusammengestellt. Berlin, Mitscher & Rösteil. 

1901. gr. 8. 144 S. mit 5 Abbildungen. 3 M. 

Wilmans, Dr.: Krankenkassen und Krankenhäuser grösserer Betriebe. Berlin, 
Schröder, 1901. gr. 8. 62 S. mit 1 Tafel und 1 Tabelle. 2 M. 

7. Militär- und Schiffshygiene. 

Astegiano, G.: Notizie sulla scuola d’applicazione di sanitä militare in Firenze. 
Firenze, tip. Cooper, 1901. 8. 107 p. 

Benech, Dr.: Le Service de sante en Campagne. Paris, Rueff, 1901. 16. 6frcs. 

Flockemann, A., T. Ringel und J. Wieting: Kriegserfahrungen der zweiten 
deutschen (hamburgischen) Ambulanz der Vereine vom Rothen Kreuz ans 
dem südafrikanischen Kriege. Leipzig, 1901. gr. 8. 68 S. 1*50 M. 
Rühlemann, G. A., Dr., Gen.-Arzt a. D.: Album für Krankenträger, Verwundeten- 
• transport und erste Hülfe im Kriege. Neue Ausgabe. Dresden, Höckner. 
1900. gr. 16. 118 S. mit Abbildungen. 0*65 M. 

Sanitäts-Bericht über die königL preussische Armee, das XII. (königl. sächsische) 
und das XIII. (königl. württembergische) Armeecorps für den Berichts¬ 
zeitraum vom 1. October 1897 bis. 30. September 1898. Bearbeitet von der 
Medicinalabtheilung des königl. preussischen KriegsministeriumB. Berlin. 
Mittler, 1901. gr. 4. VI —-192 und 165 S. mit 25 Karten, 7 graphischen 
Darstellungen und 1 Tafel. 9 M. 

Statistik der Sanitätsverhältnisse der Mannschaft des k. k. Heeres im Jahr? 
1899. Ueber Anordnung des k. k. Reichs - Kriegsministeriums. Wien, Hof- 
u. Staatsdruckerei, 1900. gr. 4. IV — 278 und LII S. 4*50 M. 

8. Infectionskrankheiten und Desinfection. 

Abba, F. u. F. Barelli: Sulla resistenza del bacillo tubercolare negli sputi sopra 
diverse specie di pavimenti e dentro le biancherie. Torino, Pozzo, 1901. 8. 15 p. 


Digitized by Google 



Neu erschienene Schriften. 


637 


Abel, Rudolf, Dr., Physicus, Stadtarzt: Taschenbuch für den bacteriologischen 
Praktikanten, enthaltend die wichtigsten technischen Detailvorschriften zur 
baeteriologischen Laboratoriumsarbeit. 6. Auflage. Würzburg, Stüber, 1901. 
12. VI — 111S. 2 M. 

Ahlfeld, F.: Die Desinfection der Hand des Geburtshelfers und Chirurgen. 

Leipzig, Breitkopf & Härtel, 1901. gr. 8. 68 S. 0*50 M. 

Belila, Robert, Dr., Kreisarzt, San.-Rath: Die Carcinomliteratur. Eine Zu¬ 
sammenstellung der in- u. ausländischen Krebsschriften bis 1900, mit alpha¬ 
betischem Autoren- u. Sachregister. Berlin, Schoetz, 1901. gr. 8. XXV 

— 269 S. 6 M. 

Besson, A., Dr.: Precis de technique microbiologique et serotherapique. Guide 
pour les travaux du laboratoire. 2« edition, entierement refondue. Paris, 
Bailliere, 1901. 8. 700 p. avec 300 figures noires et coloriees. 10 frcs. 
Bettoni, A.: Lettera aperta del comitata bresciano per la lega nazionale contro 
la tubercolosi. Brescia, tip. Editrice, 1900. 4. 5 p. 

Bigi, G.: Istruzioni popolari sulla tubercolosi e sui mezzi atti a preveuirla e ad 
impedirne la diffusione. Pistoia, Flori, 1900. 16. 12 p. 

Boccolari, A.: Contro la tubercolosi: conferenza tenuta alla Societä magistrale 
di Modena. Modena, Forghieri e Pellequi, 1900. 8. 28 p. 

Bontant, J.: La fievre aphteuse chez les animaux et chez l’homme; transmissi- 
bilite, hygiene. These. Paris, 1901. 

Cao, G.: Gli oggetti di uso comune come veicoli d’infezione. Torino 1901. 8. 

16 p. 

Casor&ti, Enea: La malaria nel commune diArgenta: studio statistico-sanitär io. 

Ar genta, tip. Argentana d. soc. operaia, 1900. 8. 16 p. 

Crespin, J. C.: La fievre typhoide dans les pays chauds (regions pretropicales, 
Algerie). Preface par Teissier. Paris, Bailliere, 1901. 8. 192 p. avec 
10 figures. 6 frcs. 

Daday, P.: De Pactinomycose dans le departement du Gard. These. Lyon 
1900. 

Dardeau, R., Dr.: La däsinfection du linge. Paris, Bailliere, 1901. gr.8. 66p. 
2 frcs. 

Doflein, F., Dr.: Die Protozoen als Parasiten und Krankheitserreger, nach bio¬ 
logischen Gesichtspunkten dargestellt. Jena, Fischer, 1901. gr. 8. XIII 

— 274 S. mit 220 Abbildungen. 7 M. 

Dietrich., A.: Beruht die bacterienvernichtende Wirkung bacterieller Stoff- 
wechselproducte nach den von Emmerich und Löw dafür angeführten 
Beweisen auf proteolytischen Enzymen (Nudeasen) ? Zugleich ein Bei¬ 
trag zur Empfindlichkeit der Bacterienzellen. Braunschweig 1901. gr. 8. 
48 S. 

Eterno, F.: Sul carbonchio degli animali domestici e trasmissione all’uomo: 
cura e vaccinazione. Conferenza popolare a Tonco. Asti, Vinassa, 1900. 8. 
13 p. 

Ferreira Bibeiro, M.: Moyen d’eviter les fievres aux colonies de PAfrique 
tropico-equatoriale, ou les sels de quinine et Phygiene dans le paludisme. 
Paris, Bailliäre, 1901. 8. 4 frcs. 

Fisoher, Dr.: Die Schwindsucht (Tuberculose). Praktische Winke für Gesunde 
und Kranke. Würzburg, Stüber, 1901. 8. 52 S. 0*75 M. 

Forest, M.: Ein Beitrag zur Kenntniss des Vorkommens von Tetanuskeimen auf 
der bewohnten Erdoberfläche. Inaugural-Dissertation. Strassburg i. E. 1901. 
8. 28 S. 

Fraenkel, E.: Bacillus typhi abdominalis und Vibrio cholerae asiaticae. Ham¬ 
burg, Graefe & Sillem, 1901. 8. III — 26 S. und 8 Tafeln. 

Frost, W. D.: A laboratory guide in elementary bacteriology. Madison, Wis., 
Dodge Frost, 1901. 8. 205 p. 1*60 Doll. 
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I. Allgemeine Organisation der öffentliohen Gesundheits¬ 
pflege. 


1. Allgemeines. 

Abott, S. W., Fortschritte in der öffent¬ 
lichen Gesundheitspflege. Boston med. 
and surg. Journ. CXLII, S. 330. 

Bach mann , F., Grundzüge einer Volks- 
gesundheitslehre. Hygieia (Stuttgart) XIII, 
S. 113. 

Bachmann , Ueber Witterungseinflüsse 
und Erkältung. D. Medicinal-Ztg. (Berlin) 
XXI, S. 689. — (Referat.) Therapeut. 
Monatsh. (Berlin) XI, S. 606. 

Badaloni, G., Das Wasser des Nil und 
die Luft der hauptsächlichsten Städte Aegyp¬ 
tens in Beziehung zur Hygiene. Bollet- 
tino delle Scienze mediche di Bologna, 
1900, 1. Januar. — (Referat.) Giorn. della 
r. soc. ital. d’igiene (Mailand) XXII, S. 187. 

B&ret, L., Ueber sociale und moralische 
Hygiene: Der Muskel, körperliche Uebung 
und Hygiene. Journ. d’Hyg. (Paris) XXV, 
S. 185, 201. 

Beerwald, K., Die Quellen der mensch¬ 
lichen Arbeitskraft. Bl. f. Volksgesund¬ 
heitspflege (München) I, S. 19. 

Bödiker, Der Arzt und die Volkshygiene. 
Bl. f. Volksgesundheitspflege (München) 
I, S. 3. 

Cameron, Ch. A., Ueber die Aufgaben 
der städtischen Behörden in Bezug auf 
öffentliche Hygiene. Brit. med. Journ. 
(London) 1900, I, S. 365. — Indian med. 
Rec. (Calcutta) XVIII, S. 465. 

Campbell, Harry, Die Wirkung der Er- 
erblichkeit auf Krankheit. Brit. med. 
Journ. (London) 1900, I, S. 738. 

Car tw right , E. H., Praktische Hygiene 
für Studirende. San. Rec. (London) XXV, 
S. 238, 286, 439. 

I>6|jace, L., Die öffentliche Hygiene und 
die Aerzte. Scalpel (Lüttich) LIII, S. 23. 
— Mouv. hyg. (Brüssel) XVI, S. 315. 

Delbanco, Ernst, Eine hygienische Forde¬ 
rung. D. Medicinalzeitung (Berlin) XXI, 
S. 997. 

Dietrich , E., Das Zusammenwirken der 
humanitären Vereine und der Staats¬ 
behörden, im besonderen der Frauenver¬ 
eine und der staatlichen Gesundheits- 
beamten. (Referat.) Hvgien. Rundschau 
(Berlin) X, S. 298. 

l*lügge, C., Rückblick auf die Entwicke¬ 
lung der Hygiene und Volksgesundheits¬ 
pflege in den letzten 25 Jahren. D. med. 
Wochenschr. (Berlin) XXVI, S. 20. 

G-ardiner, Blanche, Die Nothwendigkeit 
de» allgemeinen Unterrichts und der prak¬ 
tischen Anwendung der Hygiene. Journ. 
of Sanit. Instit. (London) XXI, S. 184. 

Gesetz, Süd-Australisches — vom 4. Januar 


1899, betr. die öffentliche Gesundheits¬ 
pflege. Veröffentl. d. kaiserl. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 199, 220. 

Gesundheitliche Einrichtungen in 
einigen grösseren Städten Deutschlands 
(Erfurt, Dortmund, Bremen, Duisburg, 
Düsseldorf, Köln). Veröffentlichungen des 
kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 741. 

V. Gizycki, A., Aus dem öffentlichen Ge¬ 
sundheitswesen Ungarns. Zeitschrift f. 
Medicinal-Beamte (Berlin) XIII, S. 673. 

Haffter, Elias, Dr. L. Sonderegger in 
seiner Selbstbiographie und seinen Briefen. 
(Referat.) D. Vierteljahrsschr. f. öffentl. 
Gesundheitspflege (Braunschweig) XXXH, 
S. 637. 

Holst, Axel, Die Hygiene in Norwegen. 
Rev. d’hyg. (Paris) XXII, S. 240. 

Johnson, H. L., Oeffentliche Erziehung 
und die Verhütung von Krankheit. Phila¬ 
delphia med. Journ. VI, S. 1069. 

Kenwood, H. R., Prüfung für Schullehrer 
in praktischer Hygiene. Journ. of Sanit. 
Instit. (London) XXI, S. 88. 

Krftpelin, Die psychiatrischen Aufgaben 
des Staates. (Referat.) D. Vierteljahrsschr. 
f. off. Gesundheitspflege (Braunschweig) 
XXXH, S. 461. — Hygien. Rundschau 
(Berlin) X, S. 700. — Münchener med. 
Wochenschr. XLVII, S. 367. 

Lamelle, L., Moralische und sociale Hy¬ 
giene. Mouv. hyg. (Brüssel) XVI, S. 357. 

Liebe, G., Neuere volksthümliche Lite¬ 
ratur über Gesundheitspflege. Hygieia 
(Stuttgart) XIII, S. 141. 

Lomax, Montagu, Erblichkeit und Krank¬ 
heit. Brit. med. Journ. (London) 1900, I, 
S. 1440. 

Marcuse, Julian, Die historische Ent¬ 
wickelung des Medicinalwesens. Wiener 
med. Wochenschr. L, S. 589. 

Markl , Hygienisches aus dem Auslande. 
Monatsschr. f. Gesundheitspflege (Wien) 
XVIII, S. 1, 38. 

Mayr, O., Die socialen Aufgaben der Städte. 
Oesterr. Zeitschr. f. Verwaltung (Wien) 

1900, Nr. 1 bis 4. — (Referat.) Monats¬ 
schrift f. Gesundheitspflege (Wien) XVIII, 
S. 207. 

Naunyn, Ueber die Entwickelung der 
inneren Medicin im 19. Jahrhundert, ein¬ 
schliesslich Hygiene und Bacteriologie. 
Allg. Wiener med. Ztg. XLV, S. 470. 

Nocbt, B., Schiffshygiene. (Referat.) Hy¬ 
gienische Rundschau (Berlin) X, S. 204. 

Ponelle, Die Fortschritte der Hygiene. 
Hyg. usuelle (Paris) VI, S. 103. 

Regnier, L. R., Chronik der Hygiene. Das 
Gesetz über den Schutz der öffentlichen 
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Gesundheit. Journ. d’hyg. (Paris) XXV, 
S. 137. 

Rubner, Der Kampf um die Gesundheit 
im XIX. Jahrhundert. Himmel und Erde 
(Berlin) XII, S. 433. 

Rubner, Hygienisches von Stadt und Land. 
Referat.) Bl. f. Yolksgesundheitspflege 
München) I, S. 25. 

Rumpe, Frauen frage und Volkshygiene. 
Centralblatt f. allgem. Gesundheitspflege 
(Bonn) XIX, S. 449. 

Ruzioka, Stanislav, Hygienisches aus dem 
Auslande. Monatsschr. f. Gesundheitspflege 
(Wien) XVIII, S. 265. 

Sanitätswesen , Das österreichische — 
im Jahre 1897. Wiener med. Wchschr. 
L, S. 1397. 

Sohuehardt , Bernhard, Medicinisch-hy- 
gienische Bibliographie Thüringens in der 
zweiten Hälfte des neunzehnten Jahr¬ 
hunderts. Thüring. ärztl. Corr.-Bl. (Weimar) 
XXIX, S. 457. 

Smith, M. M., Die öffentliche Gesundheit 
und die Pflicht des Staates, sie zu schützen. 
Texas Med. News (Austin) IX, S. 475. 
Spiess, Alexander, Neu erschienene Schriften 
über öffentliche Gesundheitspflege. 83. bis 
86. Verzeichniss. D. Vierteljahrsschr. f. 
öff. Gesundheitspfl. (Braunschweig) XXXII, 
S. 177, 334, 497, 640. 

Spiess, Alexander, Repertorium der im 
Laufe des Jahres 1899 in deutschen und 
ausländischen Zeitschriften erschienenen 
Aufsätze über öffentliche Gesundheitspflege. 
D. Vierteljahrsschr. f. öff. Gesundheitspfl. 
(Braunschweig) XXXII, S. 725. 

Velde, Bericht über die allgemeinen Ge¬ 
sundheitsverhältnisse, sowie über die 
Thätigkeit und Beobachtungen in dem 
internationalen Hospital während der Be¬ 
lagerung der Gesandtschaften in Peking. 
Dr. med. Wochenschr. (Berlin) XX VI, S. 811. 
Verordnung kgl. spanischen Ministeriums 
d. I. vom 28. October 1899, betr. den 
äusseren Gesundheitsdienst. Veröff. d. kais. 
Gsndheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 171,191. 
vom Walde, Philo, Volkshygiene, Volks¬ 
moral, Volkserziehung. Bl. f. Volksgesund¬ 
heitspflege (München) I, S. 53. 
Weleminsky, Friedrich, Ueber Acclimati- 
sation in Grossstädten. (Referat.) Hygien. 
Rundschau (Berlin) X, S. 43. 

Weyl, H., Social - Hygienisches. Arch. f. 

physik. diät. Ther. (Berlin) II, S. 147. 
Wiek, L., Ueber nationale Disposition und 
klimatische Einflüsse. Wiener med. 
Wchschr. L, S. 931, 997, 1139. 

V. Zobelitz, Feodor, Die Hygiene in der 
Bauernstube. Bl. f. Volksgesundheitspfl. 
(München) I, S. 17. 

2. Gesundheitsgesetzgebung. 

a. Gesetzgebung. 

Beeker, Carl, Handbuch der Medicinal- 
gesetzgebung im Königreich Bayern. (Re¬ 


in deutschen und ausländischen 

ferat,) D. Vierteljahrsschr. f. öff. Gesund¬ 
heitspflege (Braunschweig) XXXII, S. 464. 

Fr&enkel, C., Ein Wort zur Frage der 
sogenannten Medicinalreform. Hygienische 
Rundschau (Berlin) X, S. 105. 

Gesetz des Senats von Hamburg tob 
29. December 1899, betr. die Medktnal- 
Ordnung. Veröffentl. d. kaiserl. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 345. — 
Zeitschr. f. Medicinal-Beamte (Berlin) XE, 
Beilage, S. 31. 

Gesetz für das Herzogthum Krain vom 
27. October 1900, betr. die Regelung de* 
Sanitätsdienstes in den Gemeinden. Oesterr. 
Sanitätswesen XII, S. 589. 

Joachim, H., Die Errichtung eines Reichs- 
gesundheitsratbes. Berlin. Aerzte-Corr. V, 
S. 21. 

von Lavarenne, E., Neues Sanitätsgesetz. 
Presse möd. (Paris) 1900, 1, S. 137. 

LedetBCh, N., ln Angelegenheit der Peti¬ 
tion an den h. Landtag wegen Aenderasg 
des Sanitätsgesetzes, bezw. Verbesserung 
der Gemeinde- und Districtsärzte. Prager 
med. Wochenschr. XXV, S. 155. 

Perroneito, E., Das Gesetz betr. Sanitiü- 
polizei der Thiere. Riv. d’ig. e san. pubbL 
(Turin) XI, S. 233. 

Ritter, Heinrich, In Angelegenheit der 
Petition an den h. Landtag wegen Aeade- 
rung des Sanitätsgesetzes, bezw. Verheue¬ 
rung der Lage der Gemeinde- und Districts¬ 
ärzte. Prager med. Wchschr. XXV, S. 20$. 

Schütze, C., Die sociale Reichsgesetzgebuag 
und ihre sanitären Postulate. (Referat.) 
D. Vierteljahrsschr. f. öff. Gesundheitspfl 
(Braunschweig) XXXII, S. 464. — Hyg. 
Rundschau (Berlin) X, S. 65. 

White, H., Gesetzgebung betr. Tuberculose 
früher, jetzt und in Zukunft. Albany 
med. Ann. XXI, S. 225. 

b. Gesetze, Verordnungen etc. 

Abdeckereigewerbes, Polizeiverordnung 
des kgl. preuss. Regierungs-Präsidenten zu 
Lüneburg vom 30. April 1900, betr. die 
Behandlung von Thiercadavern und dea 
Betrieb des —. Veröffentl. d. kaiserl.Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 1067. 

Abdeckerei wesen , Verordnung groß* 
herzogl. badischen Minist, d. I. vom 3. Mai 
1900, betr. das —. Veröffentl. d. kaiserl 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 834. 

Abdeokereiwesen , Polixeiverordnuog 
hzgl. Anhaitischen Regierung vom 9. Juni 
1900, betr. das — und das Verfahren mit 
Viehcadavern. Veröffentl. d. kaiserl. Ge¬ 
sundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 1124. 

Absonderungsliftusern, Kreisschreiben 
des eidgenössischen Departements d. I. 
vom 4. Juli 1900, betr. die Erstellung 
von — und Desinfectionsanstalten. Veröff. 
d. kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXTT, 
S. 1097. 

Aegyptischen Augenkrankheit, V er- 
Ordnung grosshzgl. mecklenburg-schweria- 
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sehen Staatsminist. vom 23. Juni 1900, 
betr. die Verhütung der Einschleppung 
der —. Veröffentl. d. kaiserl. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 1015. — Ztschr. 
f. Medicinal-Beamte (Berlin) XIII, Beilage, 
S. 241. 

Anohylostomia8i8 , Circularerlass kgl. 
Ungar. Minist, d. I. vom 19. Juni 1899, 
betr. Vorkehrungen gegen —. Veröffentl. 
d. kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 185. 

Anmeldepflicht, Verordnung kgl. sächs. 
Minist, d. I. vom 14. September 1899, 
betr. die — der Aerzte und Zahnärzte. 
Veröffentl. d. kaiserl. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 7. 

Ansteckenden Krankheiten , Rund¬ 
erlass kgl. preuss. Minist, d. I., der geistl. 
etc. Angelegenheiten vom 10. November 

1899, betr. Mittheilung von dem Auftreten 
von — an die zuständigen Militärbehörden. 
Veröffentl. d. kaiserl. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 295. 

Ansteckenden Krankheiten , Erlass 
kgl. preuss. Minist, der geistl. etc. Ange¬ 
legenheiten vom 17. Februar 1900, betr. 
Austausch von Nachrichten über die —. 
Veröff. d. kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 810. 

Ansteckenden Krankheiten , Rund¬ 
verfügung kgl. preuss. Regierung zu Pots¬ 
dam vom 2. April 1900, betr. Schutz¬ 
maassregeln bei—. Veröff. d. kaiserl. Ge¬ 
sundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 968. 
Ansteckenden Krankheiten , Rund¬ 
schreiben des Senators von Hamburg an 
die Aerzte vom 15. December 1899, betr. 
die Meldungen von —. Veröffentl. d. 
kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 324. 

Ansteckenden Krankheit , Bekannt¬ 
machung der Polizeibehörde zu Hamburg 
vom 5. Juni 1900, betr. Ausführung des 
§. 3 der Verordnung, betr. die Beförde¬ 
rung von Personen, welche mit einer — 
behaftet sind, vom 7. Mai 1890. Veröff. 
d. kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 861. 

Ansteckende Krankheiten , Erlass 
kgl. belgischen Minist, für Landwirtschaft 
vom 23. März 1900, betr. Austausch von 
Nachrichten über —. Veröff. d. kaiserl. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 810. 
Ansteckender Krankheiten, Bekannt¬ 
machung kgl. dänischen Minist, vom 14. Mai 

1900, betr. das Gesetz vom 2. Juli 1880 
über Maassnahmen gegen die Einschleppung 
— in das Reich. Veröff d. kaiserl. Ge¬ 
sundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 783. 

Ansteokungsstoffen, Verordnung gross- 
herzogl. badischen Minist, d. I. vom 
30. October 1899, betr. die Ausführung 
des Reichsgesetzes vom 25. Februar 1876 
über die Beseitigung von — bei Vieh¬ 
beförderungen auf Eisenbahnen. Veröff. d. 
kais. Gsndheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 218. 


Anzeige, Erlass k. k. oberÖsterr. Statt¬ 
halterei vom 8. October 1899, betr. die 
Verpflichtung der Gemeindeärzte zur — 
von Infectionskrankheiten an die Schul¬ 
leitungen. Veröffentl. d. kaiserl. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 377. 

Anzeigepflioht, Polizei Verordnung königl. 
preuss. Polizeiveryiraltung zu Trier, vom 
8. Juni 1900, betr. die — bei Lungen¬ 
oder Kehlkopftuberculose (Schwindsucht). 
Veröff. d. kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 1267. 

Anzeigepflioht, Polizeiverordnung kaiserl. 
deutsch. Gouverneurs für das Kiautschou- 
gebiet vom 5. Juli 1900, betr. die — bei 
ansteckenden Krankheiten. Veröffentl. d. 
kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 1016. 

Arbeiter, Runderlass kgl. preuss. Minist, 
d. I. und der geistl. Angelegenheiten vom 
13. Juni 1900, betr. die Nothwendigkeit 
der ärztlichen Untersuchung und Impfung 
ausländischer — etc. Vierteljahrsschr. f. 
ger. Med. (Berlin) XX, S. 408. — Ver¬ 
öffentl. d. kaiserl. Gesundheitsamtes (Ber¬ 
lin) XXIV, S. 903. 

Arbeiterfürsorge, Polizeiverordnung kgl. 
preuss. Regierungs - Präsidenten zu Pots¬ 
dam vom 4. December 1899, betr. — 
bei Bauten. Veröff. d. kaiserl. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 343. 
Auftreten gewisser Krankheiten, 
Verfügung herzogl. oldenburgischen Staats¬ 
ministeriums vom 26. Januar 1900, betr. 
Mittheilungen über das —. Veröffentl. d. 
kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 399. 

Bäckereien u. Conditoreien, Polizei¬ 
verordnung d. kaiserl. Bezirkspräsidenten v. 
Ober-Elsass vom 7. August 1899, betr. 
den Betrieb von —. Veröff. des kaiserl. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 25. 
Bäckereien und Conditoreien, Ver¬ 
ordnung grossherzogl. badischen Minist, d. 
I. vom 29. Juni 1900, betr. die Einrich¬ 
tung und den Betrieb von —. Veröffentl. 
d. kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 1071. 

Bäckereien u. Fleischhauereien, Er¬ 
lass des Statthalters im Erzherzogthum 
Oesterreich unter der Enns vom 12. Februar 
1900, betr. die Verbesserung der sanitären 
Einrichtungen in den Gemeinden, der hy¬ 
gienischen Verhältnisse in — und die 
Hintanhaltung des unbefugten Arznei¬ 
mittelverkehres in den Gemischtwaaren- 
handlungen. Veröff. d. kais. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 1044. 
Baoteriologisohen Laboratoriums, 
Grossherzogl. luxemburgisches Gesetz vom 
17. April 1900, betr. die Einrichtung eines 
praktischen —. Veröffentl. d. kaiserl. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 685. 
Barbiere u. Friseure, Bekanntmachung 
des Medicinal - Collegiums von Hamburg 
vom 10. Mai 1900, betr. Vorsicbtsmaass- 
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regeln gegen die Verbreitung anstecken¬ 
der Krankheiten durch —. Veröffentl. d. 
kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 548. — Zeitschr. f. Medicinal-Beamte 
(Berlin) XIII, Beilage, S. 130. 

Baupolizei, Polizei Verordnung kaiserl. 
Bezirkspräsidenten von Ober-Elsass vom 
25. August 1899, b^tr. die —. Veröff. 
d. kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 26. 

Baustellen, Polizeiverordnung des Ober¬ 
bürgermeisters zu Offenbach a. M. vom 
13. December 1898, betr. die Anlegung 
und Unterhaltung von Unterkunftsräumen 
und Aborten auf —. Veröff. d. kaiserl. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 24. 
Bekämpfung epidemischer Krank¬ 
heiten, Verfügung des Medical Oflficer von 
London vom September 1900, betr. die 
Abwehr und —. Veröff. d. kaiserl. Ge¬ 
sundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 1130. 

Bekämpfung gemeingefährlicher 
Krankheiten, Verfügung kgl. württemb. 
Minist, d. I. vom 18. Juli 1900, betr. den 
Vollzug des Keichsgesetzes über die — 
vom 30. Juni 1900. Veröffentl. d. kais. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 1070. 
Beziehbarkeit neu erbauter Häuser, 
Verfügung kgl. preuss. Regierungspräsiden¬ 
ten zu Bromberg vom 16. Februar 1900, 
betr. die Beurtheilung der — und der 
gesundheitsgefährlichen Beschaffenheit von 
Wohnungen in alten Gebäuden. Veröff. 
d. kais. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 858. — Zeitschr. f. Medicinal-Beamte 
(Berlin) XIII, Beilage, S. 102. 

Bezirks- u. Ortssieohenhäusern, Er¬ 
lass k. k. österr. Landesausschusses des 
Königreichs Böhmen vom 14. Juni 1899, 
betr. die Einrichtung von —. Veröffentl. 
d. kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 250. 

Bier , Polizeiverordnung königl. preuss. 
Regierung zu Potsdam vom 11. September 
1899, betr. die Gestattung des Feilbietens 
im Umherziehen von — mit einem Alkohol¬ 
gehalt bis zu 2 Proc. Veröffentlichungen 
d. kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 191. 

Bierdruckapparaten , Erlass k. k. 
österr. Minist, d. I. vom 31. October 1899, 
betr. die Verwendung flüssiger Kohlensäure 
bei —. Veröffentl. d. kaiserl. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 249. 

Bierdruckvorrichtungen , Polizeiver¬ 
ordnung kgl. preuss. Regierungspräsidenten 
zu Potsdam vom 25. October 1899, betr. 
die —. Veröffentl. d. kaiserl. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 245. 

Bierpressionen , Bekanntmachung der 
Sanitätscommission des Canton Zug vom 
30. Juni 1899, betr. —. Veröffentl. d. 
kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 11. 

Blattern, Erlass k. k. österr. Minist, d. I. 
vom 14. März 1900, betr. Vorkehrungen 
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gegen —. Veröffentl. des kaiserl. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 652. 

Branntwein -Ausschanks , Allgeneiae 
Verfügung kgl. preuss. Minist, d. I. tob 
26. November 1899, betr. die Beschrän¬ 
kung des —. Veröffentl. des kaiserl. Ge¬ 
sundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 245. 

Butter, Runderlass herzogl. sachsen-olten- 
burgischen Minist, d. I. vom 7. Bia 

1898, betr. den Verkehr mit — etc. Yer* 
öffentl. des kaiserl. Gesundheitsamtes (Ber¬ 
lin) XXIV, S. 909. 

Butterhandel, Königl. niederländisch» 
Gesetz vom 9. Juli 1900, betr. die Ver¬ 
hütung des Betrages im —. Veröffeatl. 
d. kais. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 1098. 

Cholera, Verordnung des schweizer Bundes- 
rathes vom 30. December 1899 über die 
Maassnahmen zum Schutze gegen die — 
und Pest, soweit sie die Verkehrsarttalten, 
den Personen-, den Gepäck- und Waaren- 
verkehr betreffen. Veröffentl. des kaiserl. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 145. 

Cholera , Schweizerischer Bundesraths¬ 
beschluss vom 19. Januar 1900, betr. die 
Vollziehung der Verordnung vom 30. De¬ 
cember 1899 über die Maassnabmen zum 
Schutze gegen die — und Pest, soweit 
sie die Verkehrsanstalten, den Personen-, 
den Gepäck- und Waarenverkehr betreffen. 
Veröffentl. des kais. Gesundheitsamtes (Ber¬ 
lin) XXIV, S. 169. 

ConservenbÜch8en, Ministerialerlass kgl. 
preuss. Ministerien vom 28. Juli 1898, 
betr. —. Veröffentl. d. kaiserl. Gesund- 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 419. 

ConservenbÜchseXl, Bekanntmachung 
kgl. sächsischen Minist, d. I. vom 29. Xov. 

1899, betr. Verlöthung der —. Veröff. 
d. kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 247. 

Conservenbüchsen, Randerlass königl. 
preuss. Ministers der u. s. w. Medici nai- 
angelegenbeiten, für Handel und Gewerbe 
und d. I. vom 27. December 1899, betr. 
Herstellung von — unter Verwendung 
bleihaltiger Löthmasse. Zeitschr. f. Med.- 
Beamte (Berlin) XIII, Beilage, S. 42. 

Conservirung von Gemüsen, Verord¬ 
nung k. k. österr. Minist, d. I., der Justiz 
und des Handels vom 15. December 18W, 
betr. die Zulassung von Kupferverbindungea 
bei der —. Veröffentl. des kaiserl. Ge¬ 
sundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 325. 
Conservirung von Hackfleisch, Be¬ 
kanntmachung kgl. preuss. Regierungs¬ 
präsidenten zu Schleswig vom 4. November 
1899, betr. die —. Veröffentl. d. kaiserl. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 343. 

Desinfeotion , Reglement des schweizer 
Bundesrathes vom 4. December 1899, 
betr. die — bei gemeingefährlichen Epide¬ 
mien. Veröffentl. d. kaiserl. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 297. 

Desinfection , Polizeiverordnung königl* 
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preuss. Regierungspräsidenten zu Breslau 
vom 11. December 1899, betr. — bei an¬ 
steckenden Krankheiten. Veröffentl. des 
kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 577. — Ortsgeselze (Berlin) XXXI, 
S. 187. 

Desinfection , Erlass grosshrzgl. mecklen¬ 
burgischen Minist, vom SO. April 1900, 
betr. die — des Rosshaares mit Wasser¬ 
dampf. Veröff. d. kaiserl. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 750. 

Desinfeotion , Polizeiverordnung für die 
Stadt Trier vom 8. Juni 1900, betr. — 
beim Auftreten ansteckender Krankheiten. 
Zeitschr. f. Medicin.-Beamte (Berlin) XIII, 
Beilage, S. 195. 

Desinfectoren, Verfügung königl. preuss. 
Regierungspräsidenten zu Aurich vom 
20. DecCmber 1899, betr. Ausbildung von 
—. Beschaffung von Dienstdesinfections- 
apparaten und deren Prüfung. Desinfection 
mittelst Formaldehyd. Zeitschr. f. Med.- 
Beamte (Berlin) XIII, Beilage, S. 73. 

Diphtherie , Erlass der k. k. Landes¬ 
regierung zu Krain vom 26. November 
1899, betr. Vorkehrungen gegen —. Ver- 
öffentl. d. kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 358. — Oesterr. Sanitätswesen 
(Wien) XII, S. 30. 

Diphtherie, Rundschreiben der schweizer 
Gesundheitsbehörde für den Canton Tessin 
vom 20. Februar 1900, betr. die Ver¬ 
hütung der —. Veröffentl. des kaiserl. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 911. 

Diphtherieheilserum, Bekanntmachung 
herzogl. braunschweigischen Ober-Sanitäts- 
Col legi ums vom 1. Mai 1900, betr. die 
Abgabe von — in den Apotheken. Ver¬ 
öffentl. des kaiserl. Gesundheitsamtes (Ber¬ 
lin) XXIV, S. 759. 

Fenstergl&shütten , Kgl. belgische Ver¬ 
ordnung vom 28. October 1899, betr. den 
Schutz der in den Gruben der — be¬ 
schäftigten Arbeiter. Veröffentl. d. kaiserl. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 404. 

Feuerbestattung , Grosshzgl. hessisches 
Gesetz vom 19. August 1899, betr. die —. 
Aerztl. Vereinsbl. (Leipzig) XXVII, S. 90. 

Feuerbestattung, Ortsstatut vom 7. De¬ 
cember 1899, betr. die — in Offenbach a. M. 
Ortsgesetze (Berlin) XXXI, S. 58. 

Feuerbestattung, Ministerielle Anwei¬ 
sung grossherzogl. hessischen Minist, d. I. 
vom 15. November 1899 für die Orts¬ 
polizeibehörden zur Ausführung der Be¬ 
stimmungen über Beerdigung, Leichen¬ 
öffnung und —. Veröffentl. des kaiserl. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 321. 
— Zeitschr. f. Medicinal-Beamte (Berlin) 
XIII, Beilage, S. 50. 

Flaschenbierhftndler , Erlass kaiserl. 
österr. Handelsministeriums vom 22. Sep¬ 
tember 1899, betr. die Beschaffenheit des 
Fülllocales und der Betriebsmittel der —. 
Veröffentl. des kaiserl. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 167. 


Flaschenbierhandels , Verordnung k. 
österr. Minist, d. Handels und des Innern 
vom 22. September 1899, betr. die Rege¬ 
lung des —. Veröffentl. des kaiserl. Ge¬ 
sundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 167. 

Fleisch, Polizeiverordnung königl. preuss. 
Regierung zu Gumbinnen vom 14. März 
1900, betr. den Handel mit —. Veröff. 
d. kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 1066. 

Fleischbeschau , Polizei Verordnung kgl. 
preuss. Polizeiverwaltung zu Kirn vom 
17. März 1900, betr. die Einführung der 
allgemeinen obligatorischen — (einschl. 
Trichinen- und Finnenschau). Veröffentl. 
des kaiserlichen Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 493. 

Fleischbe8Chauer, Dienstanweisung kgl. 
sächsischen Minist, d. Inn. vom 23. Juli 
1899 für die — zu dem Gesetze vom 

I. Juni 1898, betr. die Einführung einer 
allgemeinen Schlachtvieh- und Fleisch¬ 
beschau. Veröffentl. d. kaiserl. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 76. 

Fleischwaaren , Verfügung kgl. preuss. 
Regierung zu Potsdam vom 14. April 
1900, betr. die Behandlung von — mit¬ 
telst Präservesalz. Veröffentlichungen des 
kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 1040. 

Friedhofsordnungen, Erlass k. k. Lan¬ 
desregierung für Krain vom 5. Januar 
1900, betr. die Einführung von —. Ver¬ 
öffentl. d. kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 578. 

Frisir, Barbier- u. Haarsohneide¬ 
gewerbes , Polizeiverordnung königl. 
preuss. Regierungspräsidenten zu Danzig 
vom 5. Mai 1900, betr. die Ausübung des 
—. Veröff. d. kaiserl. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 857. 

Gasthäusern , Polizeiverordnung königl. 
preuss. Landrathes zu Ziegenhain vom 

II. Mai 1898, betr. Ordnung und Reinlich¬ 
keit in den —. Veröffentl. d. kaiserl. Ge¬ 
sundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 420. 

Gebrannte Wa88er, Schweizer Bundes¬ 
gesetz vom 29. Juni 1900 über —. Ver¬ 
öffentl. d. kaiserl. Gesundheitsamtes (Ber¬ 
lin) XXIV, S. 1173. 

Gemeingefährlicher Krankheiten, 
Kaiserl. deutsches Gesetz vom 30. Juni 
1900, betr. die Bekämpfung —. Veröff. 
d. kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 673. — Vierteljahrsschr. f. ger. Med. 
(Berlin) XX, S. 410. — München, med. 

. Wchschr. XLVII, S. 1026. — Corr.-Bl. d. 
Aerzte d. Prov. Hessen-Nassau (Frankfurt 
a. M.) 111, S. 124. — Zeitschr. f. Med.- 
Beamte (Berlin) XIII, Beilage, S. 146. — 
Oesterr. San.-Wesen (Wien) XII, S. 430. 

Gemeingefährlicher Krankheiten, 
Bekanntmachung kaiserl. deutschen Reichs¬ 
kanzlers vom 6. October 1900, betr. vor¬ 
läufige Bestimmungen zur Ausführung 

* des Gesetzes über die Bekämpfung —. 
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Deutsche med. Wchschr. (Berlin) XXVI, 
S. 729. — Veröffentl. d. kaiserl. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 1029. — 
Zeitschr. f. Med. - Beamte (Berlin) XIII, 
Beilage, S. 215. 

Gemein gefährlicher Krankheiten, 

Erlass grossherzogl. badischen Minist, d. I. 
vom 13. November 1900, betr. den Voll¬ 
zug des Reichsgesetzes vom 30. Juli 1900 
über die Bekämpfung —. Veröffentl. d. 
kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 1236. 

Gemeingefährlicher Krankheiten, 

Bekanntmachung grossherzogl. hessischen 
Minist, d. I. vom 26. October 1900, betr. 
die Ausführung des Gesetzes über die Be¬ 
kämpfung — vom 30. Juni 1900. Ver¬ 
öffentl. d. kais. Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 1238. — Zeitschr f. Medicin.- 
Beamte (Berlin) XIII, Beilage, S. 250. 

Gemeingefährlicher Krankheiten, 
Bekanntmachung herzogl. braunschweigi¬ 
schen Staatsministeriums vom 8. Novbr. 
1900, betr. Ausführungsbestimmungen zum 
Reichsgesetz vom 30. Juni 1900, die Be¬ 
kämpfung — betr. Veröff. d. kaiserl. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 1212. 
Gemeingefährlicher Krankheiten, 
Bekanntmachung des Senats von Hamburg 
vom 29. August 1900, betr. die Ausfüh¬ 
rung des Reichsgesetzes, betr. die Bekäm¬ 
pfung —, vom 30. Juni 1900. Veröff. 
d. kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 935. 

Gesundheitsdienst, Verordnung königl. 
spanischen Minist, d. 1. vom 28. October 
1899, betr. den äusseren —. Veröffentl. 
d. kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 171, 191. 

Gesundheitspflege , Süd - Australisches 
Gesetz vom 4. Januar 1899, betr. die 
öffentliche —. Veröff. d. kaiserl. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 199, 220. 

Gesundheitswesens, Königl. portugie¬ 
sisches Decret vom 28. December 1899, 
betr. Vorschriften über die Regelung des 
öffentlichen —. Veröffentl. des kais. Ge¬ 
sundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 178. 
Gewerbliche Beschäftigung von 
Kindern, Polizeiverordnung kgl. preuss. 
Polizeipräsidenten zu Berlin vom 21. De¬ 
cember 1899, betr. die —. Veröff. d. kais. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 342. 
Gewerblichen Beschäftigung von 
Kindern, Polizeiverordnung kgl. preuss. 
Polizeidirectors zu Charlottenburg vom 
23. Januar 1900, betr. die Beschränkung 
der —. Veröff. des kaiserl. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 247. 

Gewerbliche Kinderarbeit, Bekannt¬ 
machung kgl. preuss. Magistrats der Stadt 
Uelzen vom 22. August 1899, betr. —. 
Veröffentl. des kaiserl. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 51. 

Granulösen Augenentzündung, Ver¬ 
fügung kgl. preuss. Regierungspräsidenten 
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zu Minden vom 24. Februar 1900, betr. 
die Verhütung der Weiterverbreitung der—. 
Veröffentl. de6 kaiserl. Gesundheitsamt« 
(Berlin) XXIV, S. 924. — Zeitschr. für 
Med.-Beamte (Berlin) XIH, Beilage, S. 109. 

Hafenarzt, Dienstanweisung der Medicinal- 
commission des Senats von Bremen vom 
11. Juli 1900 für den — zu Bremer¬ 
haven. Veröffentl. des kaiserl. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 1042. 

Hafenarzt, Dienstanweisung der Medirinal- 
commission des Senats vom 22. August 
1900, für den — zu Bremen. Veröffentl. 
d. kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 1043. 

Hebammen, Verfügung des kgl. preuss. 
Regierungspräsidenten zu Lüneburg vom 
10. August 1900, betr. Beaufsichtigung 
der beruflichen Thätigkeit der —. Zeit¬ 
schrift f. Med.-Beamte (Berlin) XIII, Bei¬ 
lage, S. 239. 

Hebammen, Instruction fürstl. lippiscber 
Regierung vom 28. December 1899, für 
die — des Landes. Veröffentl. d. kaiserl. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 421. 

Hebammen, Dienstanweisung vom 1. Juni 
1900 für die im bamburgiscben Staate 
thätigen —. Veröff. d. kais. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 880. 

Hebammen, Bekanntmachung des ham- 
burgischen Medicinalcollegiums vom l.Juni 
1900, betr. die Ausbildung und Zulassung 
der —. Veröffentl. des kaiserl. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 886. 

Hebammen, Dienstanweisung des Medi¬ 
ci na lamtes zu Lübeck vom 28. Februar 
1900 für die —. Veröffentl. d. kais. Ge¬ 
sundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 930. 

Hebammenordnung, Gesetz des Senats 
von Hamburg vom 29. December 1899, 
betr. die —. Veröffentl. d. kais. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 348. — 
Zeitschr. f. Med.-Beamte (Berlin) XIH, Bei¬ 
lage, S. 43. 

Hefefabrikation, Verfügung grossherzogl. 
badischen Minist, d. I. vom 3. August 
1899, betr. die —. Veröff. des kaiserl. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 439. 

Heilserum , Königl. italienisches Gesetz 
vom 21. December 1899, betr. die Her¬ 
stellung und den Vertrieb von —. Ver¬ 
öffentl. des kais. Gesundheitsamtes (Berlia) 
XXIV, S. 378. 

Hochwasser, Erlass der k. k. Statthalterei 
in Böhmen vom 10. April 1900, betr. 
sanitäre Vorkehrungen in den vom — 
heimgesuchten Gemeinden. Veröffentl. des 
kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 840. 

Impfärzte, Bekanntmachung grossherzogl. 
hessischen Minist, d. I. vom 29. December 
1899, betr. die Abänderung und Erläute¬ 
rung der Instruction für die — und prakti¬ 
schen Aerzte, sowie für die Grossherzog¬ 
lichen Bürgermeistereien und Vorsteher 
von Schulanstalten zur Ausführung des 
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Reicbsimpfgegetzes vom 8. April 1874. 
Veröffentl. des kaiserl. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 622. 

Impfen , Verfügungen des königl. preuss. 
Regierungspräsidenten zu Potsdam vom 
30. März 1899, betr. — der Schulkinder. 
Veröffentl. des kaiserl. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 1090. 

Impfgesetz, Erlass des kgl. preuss. Minist, 
der Medicinalangelegenheiten vom 28. Febr. 
1900, betr. Ausführungsbestimmungen 
zum — vom 8. April 1874, erlassen auf 
Grund der Beschlüsse des Bundesraths 
vom 28. Juni 1899. Veröffentl. des kais. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 543. 

— Zeitschr. f. Med.-Beamte (Berlin) XIII, 
Beilage S. 67. 

Impfgesetz , Verordnung des kgl. bayer. 
Staats - Minist, d. 1. vom 17. December 
1899, betr. Ausführungsbestimmungen 
zum — vom 8. April 1874, erlassen auf 
Grund der Beschlüsse des Bundesraths 
vom 28. Juni 1899. Veröffentl. d. kais. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 569. 
— Münchener med. Wochenschr. XLVII, 

S. 409. 

Impfgesetz, Verordnung des kgl. sächs. 
Minist, d. I. vom 14. December 1899, betr. 
Ausführungsbestimroungen zum — vom 
8. April 1874, erlassen auf Grund der 
Beschlüsse des Bundesraths vom 28. Juni 
1899. Veröffentl. des kais. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 573. 
Impfgesetz, Verfügung des kgl. württemb. 
Minist, d. I. vom 6. December 1899, betr. 
Ausführungsbestimmungen zum — vom 
8. April 1874, erlassen auf Grund der 
Beschlüsse des Bundesraths vom 28. Juni 

1899. Veröff. d. kais. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 594. 

Impfgesetz, Verordnung des grossherzogl. 
badischen Minist, d. I. vom 26. Januar 

1900, betr. Ausführungsbestimmungen 
zum — vom 8. April 1874, erlassen auf 
Grund der Beschlüsse des Bundesraths 
vom 28. Juni 1899. Veröffentl. des kais. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 599. 

Impfgesetz, Verordnung des grossherzogl. 
mecklenburg-schwerinschen Minist, vom 
20. December 1899, betr. Ausführungs- 
bestimmungen zum — vom 8. April 1874, 
erlassen auf Grund der Beschlüsse des 
Bundesraths vom 28. Juni 1899. Veröff. 
d. kais. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 

S. 623. 

Impfgesetz, Bekanntmachung grossherzogl. 
Sachsen - weimarschen Staats - Minist, vom 
15. October 1899, betr. Ausführungs¬ 
bestimmungen zum — vom 8. April 1874, 
erlassen auf Grund der Beschlüsse des 
Bundesraths vom 28. Juni 1899. Veröff. 
des kais. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 627. 

Impfgesetz, Bekanntmachung des herzogl. 
braunschweigischen Staats • Minist, vom 
4. December 1899, betr. Ausführungs- | 


bestimmungen zum — vom 8. April 1874, 
erlassen auf Grund der Beschlüsse des 
Bundesraths vom 28. Juni 1899. Veröff. 
d. kais. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 628. 

Impfgesetz, Dienstanweisung des gross¬ 
herzogl. badischen Minist, d. I. vom 
3. Februar 1900, betr. Ausführungsbestim¬ 
mungen zum — vom 8. April 1874, er¬ 
lassen auf Grund der Beschlüsse des Bun¬ 
desraths vom 28. Juni 1899. Veröffentl. 
d. kais. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 619. 

Impfung, Rund Verfügung des kgl. preuss. 
Regierungspräsidenten zu Potsdam vom 
23. November 1899, betr. — der Schul¬ 
kinder. Zeitschr. f. Med.-Beamte (Berlin) 
XIII, Beilage S. 48. 

Impfvorschriften, Verfügung des kgl. 
preuss. Regierungspräsidenten zu Trier 
vom 27. März 1900, betr. Ausführung 
der —. Zeitschr. f. Med.-Beamte (Berlin) 
XIII, Beilage S. 116. 

Infectionskranken , Erlass der k. k. 
niederösterr. Statthalterei vom 30. October 
1899, betr. die Beistellung von Isolir- 
räumen zur Unterbringung von — in 
Humanitäts- und Erziehungsanstalten. Ver¬ 
öffentl. des kais. Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 326. 

Infectionskranker, Erlass d. k. k. österr. 
Statthalterei in Böhmen vom 31. October 
1899, betr. die isolirte Unterbringung — 
in den öffentlichen Krankenanstalten. Ver¬ 
öffentl. d. kais. Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 653. 

Jugendlichen Arbeitern , Bekannt¬ 
machung des kaiserl. deutschen Reichs¬ 
kanzlers vom 13. Juli 1900, betr. die 
Ausführungsbestimmungen des Bundesraths 
über die Beschäftigung von — und von 
Arbeiterinnen in Werkstätten mit Motor¬ 
betrieb. Veröffentl. d. kaiserl. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 831. 

Käse, Verordnung des königl. belgischen 
Minist, für Landwirthschaft vom 31.Aug. 
1899, betr. den Verkehr mit —. Veröff. 
d. kais. Gsndhtsamtes (Berlin) XXIV, S. 26. 

Kindermilch, Ortspolizeiliche Vorschriften 
für München vom 29. December 1899, 
betr. den Verkauf von —. Veröffentl. d. 
kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 925. — Bl. f. Volksgesundheitspflege 
(München) I, S. 45. 

Kinderspielzeug , Runderlass der kgl. 
preuss. Minist, der Medicinalangelegen- 
heiten, des Handels und d. Innern vom 
27. November 1899, betr. den Vertrieb 
der als — dienenden Bleisoldaten. Zeit¬ 
schr f. Med.-Beamte (Berlin) XIII, Beilage 
S. 14. 

Konservirungssalze , Bekanntmachung 
der herzogl. anhaitischen Polizeiverwaltung 
vom 2. August 1899, betr. —. Veröff. 
des kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 7. 
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Krankenanstalten , Verordnung des Re¬ 
gierungsraths des Canton Bern vom 3. April 
1899, betr. die öffentlichen —. Veröff. 
des kais. Gesundheitsamtes (Berlin) XX1V } 
S. 1174. 

Kranken-, Entbindungs- und Irren- 
Anstalten, Erlass der königl. preuss. 
Minist, der öffentl. Arbeiten, für Handel 
und Gewerbe, der Medicinalangelegenheiten 
und d. Innern vom 26. Juli 1900, betr. 
Anlage, Bau und Einrichtung von öffent¬ 
lichen und Privat- —. Zeitschr. f. Med.- 
Beamte (Berlin) Xlll, Beilage S. 202. 

Krankenhäuser, Statut des ungarischen 
Minist, d. 1. vom 21. December 1898 für 
—, Heilanstalten und Reconvalescenten- 
häuser. Veröff. des kaiserl. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 1045. 

Krankenhausanlagen , Erlass königl. 
preuss. Minist, der geistl. etc. Angelegen¬ 
heiten vom 20. December 1899, betr. die 
Mitwirkung der Medicinalbeamten in dem 
Verfahren bei Errichtung etc. von gewerb¬ 
lichen und —. Veröff. des kais. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 396. 

Kuhmilch , Polizeiverordnung des königl. 
preuss. Regierungspräsidenten zu Sigma¬ 
ringen vom 14. November 1899, betr. den 
Verkehr mit frischer —. Veröff. d. kais. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 420. 
— Zeitschr. f. Med.-Beamte (Berlin) XIII, 
S. 589. 

Kuhmilch, Polizeiverordnung des königl. 
preuss. Bürgermeisters zu Stralsund vom 
29. Januar 1894, betr. den Verkehr mit —. 
Veröff. d. kais. Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 218. 

Lebensmitteln, Königl. dänisches Gesetz 
vom 2. März 1900, betr. die Untersuchung 
von — u. s. w. Veröffentl. des kaiserl. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 499. 

Leiohenasche , Runderlass des königl. 
preuss. Regierungspräsidenten zu Berlin 
vom 14. Februar 1900, betr. den Versand 
von —. Veröffentl. d. kais. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 320. 

Leichenbestattung, Vollziehungsverord¬ 
nung für den schweizer Canton Thurgau 
vom 13. November 1899 zum Gesetz vom 
9. April 1899, betr. unentgeltliche —. 
Veröffentl. des kaiserl. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 731. 

Leichentransportwägen , Erlass der 
k. k. schlesischen Landesregierung vom 
5. December 1899, betr. die Anschaffung 
von entsprechenden —. Veröff. d. kais. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 813. 

Leprakranken , Rundschreiben des Gou¬ 
verneurs zu Saigon (Cochinchina) vom 
14. August 1900, betr. Zählung der — 
behufs Errichtung besonderer Asyle für 
dieselben. Veröff. d. kaiserl. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 1199. 

Lungenschwindsucht, Bekanntmachung 
des königl. bayer. Staatsminist, d. I. vom 
19. August 1900, betr. Bekämpfung der —. 


in deutschen und ausländischen 

Veröffentl. des kaiserl. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 1091. 

Margarine, Erlass des herzogl. sachsea- 
meiningenschen Staatsminist, vom 12. April 
1900, betr. den Verkehr mit —. Veröff. 
des kais. Gesundheitsamtes (Berlin) XXI7, 
S. 811. 

Margarine, Königl. belgische Verordnung 
vom 4. Mai 1900, betr. das Gesetz rar 
Unterdrückung der vermittelst — aus¬ 
geführten Verfälschungen. Veröffentl des 
kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 863. 

Maul- und Klauenseuche, Erlass des 
kgl. württemb. Minist, d. I. vom 10. Octbr. 
1899, betr. Maassnabmen zur Verhütung 
der Verschleppung der — durch Vieh¬ 
transporte auf der Eisenbahn. Veröffeotl. 
d. kais. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 248. 

Maul- und Klauenseuche, Landespoli¬ 
zeiliche Anordnung des königl. preuss. 
Regierangspräsidenten zu Liegnitz vom 
4. April 1900, betr. Maassregeln gegen 
die —. Veröffentl. des kais. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 407. 

Maul- und Klauenseuche, Landespoli¬ 
zeiliche Anordnung des königl. preuss. Re¬ 
gierungspräsidenten vom 8. Mai 1900, betr. 
Herabminderung der Neueinschleppuugen 
von — in den Regierungsbezirk Wies¬ 
baden. Veröffentl. des kais. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 555. 

Maul- und Klauenseuche, Landespoli- 
zeiliche Anordnung des königl. preuss. 
Regierungspräsidenten zu Liegnitz vom 
31. Mai 1900, betr. Maassregeln gegen—. 
Veröffentl. des kaiserl. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 712. 

Maul- und Klauenseuche, Rund¬ 
schreiben des grossherzogl. mecklenburg- 
8chwerinschen Minist, vom 2. Juli 1900 
an die Bezirksthierärzte, betr. —. Ver¬ 
öffentl. d. kais. Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 1072. 

Medicinalbeamten, Ruuderlass des kgl 
preuss. Ministers der u. s. w. Medicinal¬ 
angelegenheiten vom 20. December 1899, 
betr. Mitwirkung der — in dem Ver¬ 
fahren bei der Errichtung und Verände¬ 
rung gewerblicher Anlagen, sowie bei 
Concessionirung von Privat-Kranken-u.s.v. 
Anstalten. Zeitschr. für Med. - Beamte 
(Berlin) XIII, Beilage S. 29. 

Medicinalordnung , Gesetz des Senat* 
von Hamburg vom 29. December 1899, 
betr. die —. Veröff. des kaiserL Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 345. — 
Zeitschr. für Med.-Beamte (Berlin) Xlll, 
Beilage S. 31. 

Milch, Verordnung des kgl. sächs. Minist, 
d. I. vom 23. Juni 1899, betr. den Ver¬ 
kehr mit —. Veröff. d. kaiserl. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 6. 

Milch, Bekanntmachung der Polizeibehörde 
zu Hamburg vom 29. November 1899, 
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betr. Anweisung zur Prüfung der — auf 
Wasserzusatz. Veröffentl. d. kais. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 248. 

Milch , Verordnung des herzogl. sächs. 
Staatsministeriums vom 4. Mai 1900, betr. 
den Verkehr mit —. Zeitschr. f. Fleiscb- 
u. Milchhyg. (Berlin) X, S. 242. 

Miloh, Erlass des kgl. preuss. Minist, für 
Landwirthschaft etc., für Handel etc., der 
geistl. etc. Angelegenheiten, d. 1. vom 
29. Mai 1900, betr. den Verkehr mit —. 
Vrtljahrsschr. für ger. Med. (Berlin) XX, 
S. 208. — Veröff. d. kais. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 947. — Zeitschr. für 
Med.-Beamte (Berlin) XIII, Beilage S. 191. 

Milch; Bekanntmachung des königl. sächs. 
Käthes der Haupt- und Residenzstadt 
Dresden vom 31. Juli 1900, betr. den 
Verkehr mit —. Zeitschr. für Fleisch- 
u. Milchhyg. (Berlin) XI, S. 88. 

Milzbrandes , Erlass des kgl. württemb. 
Minist, d. I. vom 25. November 1899, 
betr. die Feststellung des — bei gefallenen 
oder getödteten Thieren und die unschäd¬ 
liche Beseitigung der Cadaver milzbrand¬ 
kranker oder der Seuche verdächtiger 
Thiere. Veröffentl. d. kaiserl. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 1153. 

Milzbrandes , Erlass des grossherzogl. 
hess. Minist, d. I. vom 24. April 1900, 
betr. die Feststellung des —. Veröffentl. 
d. knis. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 839. 

Mineralwasser; Polizeiverordnung des kgl. 
preuss. Regierungspräsidenten zu Wiesbaden 
vom 6. Februar 1900, betr. den Betrieb 
von Anlagen, in welchen — oder andere 
kohlensäurehaltige Wasser hergestellt wer- 
gen. Veröff. des kaiserl. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 708. 

Mineralwasser; Bestimmungen des fran¬ 
zösischen Minist, d. I. über «die Einfuhr 
und den Verkauf ausländischer —. Ver¬ 
öffentl. d. kais. Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 732. 

Mineralwasserfabrikeil; Polizeiverord¬ 
nung d. kgl. preuss. Regierungspräsidenten 
zu Kassel vom 30. September 1899, betr. 
die Einrichtung und den Betrieb von —. 
Veröffentl. des kaiserl. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 112. 

Müll; Polizei Verordnung des königl. preuss. 
Polizeipräsidenten zu Berlin vom 18. Mai 
1900, betr. das Verbot des Abladens von 
—, Wirthschaftsabgängen etc. Veröffentl. 
d. kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 948. 

Üllabfuhr, Polizei Verordnung des königl. 
preuss. Regierungspräsidenten zu Potsdam 
vom 15. Februar 1900, betr. — etc. 
Veröffentl. des kaiserl. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 522. — Zeitschr. für 
Med.-Beamte (Berlin) XIII, Beilage S. 126. 

BCusoatnÜSse, Erlass des königl. preuss. 
Minist, für Handel und Gewerbe und des 
Minist, der geistl. etc. Angelegenheiten 


vom 9. April 1900, betr. künstliche —. 
Veröffentl. d. kaiserl. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 493. 

Nahrungsmitteln, Bekanntmachung des 
kgl. bayer. Stadtmagistrats zu Nürnberg 
vom 29. August 1900, betr. den Verkehr 
mit —. Veröffentl. d. kais. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 1169. 
Nahrungsmittel-Chemikern; Minist.- 
Bekanntmachung des grossherzogl. sachsen- 
weimarschen Staatsminist, vom 15. August 
1900, betr. die Zurücklegung der l%jäh- 
rigen praktischen Thätigkeit von — am 
Universitätslaboratorium in Jena. Veröff. d. 
kais. Gsndheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 953. 

Papierfabriken; Erlass k. k. österr. 
Minist, d. I. vom 1. Juni 1900, betr. 
Impfung, bezw. Wiederimpfung der Arbeiter 
in —. Veröff. d. kais. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 955. 

Pest; Internationale Sanitäts-Uehereinkunft 
vom 19. März 1897, betr. Maassregeln 
gegen die Einschleppung und Verbreitung 
der —. Veröffentl. d. kais. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 513, 538. 

Pest; Kaiserl. deutsche Declaration vom 
24. Januar 1900 zu der am 19. März 1897 
zu Venedig Unterzeichneten Sanitäts-Ueber- 
einkunft, betr. Maassregeln gegen die Ein¬ 
schleppung und Verbreitung der—. Ver¬ 
öffentl. des kais. Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 1120. 

Pest; Verfügung d. kgl. preuss. Regierungs¬ 
präsidenten zu Aurich vom 20. December 
1899, betr. Ausbildung von Desinfectoren, 
Beschaffung von Desinfectionsapparaten 
und sonstige Abwehrmaassregeln gegen 
die —. Veröff. d. kaiserl. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 134. 

Pest; Polizei Verordnung fürstl. schwarzburg- 
rudolstadtschen Ministeriums vom 21. De¬ 
cember 1899, betr. Maassregeln gegen 
die Verbreitung der —. Veröff. d. kais. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 49. 

Pest; Erlass der k. k. küstenländischen 
Statthalterei vom 5. Mai 1900, betr. Vor¬ 
kehrungen gegen die —. Oesterr. San.- 
Wesen (Wien) XII, S. 260. 

Pest; Verordnung des Schweizer Bundes¬ 
raths vom 30. December 1899 über die 
Maassnahmen zum Schutze gegen die 
Cholera und —, soweit sie die Verkehrs¬ 
anstalten, den Personen-, den Gepäck- und 
Waarenverkehr betreffen. Veröff. d. kais. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 145. 

Pest, Schweizerischer Bundesrathsbeschluss 
vom 19. Januar 1900, betr. die Voll¬ 
ziehung der Verordnung vom 30. Decbr. 
1899 über die Maassnahmen zum Schutze 
gegen die Cholera und —, soweit sie die 
Verkehrsanstalten, den Personen-, den Ge¬ 
päck- und Waarenverkehr betreffen. Ver¬ 
öffentl. des kais. Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 169. 

Pest, Rundschreiben des königl. belgischen 
Minist, für Landwirthschaft vom 11. De- 
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cember 1899, betr. Maassnahmen gegen 
die —. Veröffentl. d. kais. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 12. 

Pest, Anweisungen des königl. belgischen 
Minist, vom 11. December 1899 für die 
Verwaltungsbehörden und das Publicum, 
um die Ausbreitung der — zu verhüten 
und zu bekämpfen. Veröffentl. d. kaiserl. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 99. 

Pest, Verfügung niederländ. Minist, d. I. 
vom 11. Juni 1900, betr. Maassregeln 
zur Verhütung einer Ausbreitung der —. 
Veröffentl. des kaiserl. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 782. 

Pest, Königl. niederländische Verordnung 
vom 8. September 1900, betr. ausserge- 
wöhnliche Maassregeln zur Abwehr der — 
und zur Abwendung ihrer Ausbreitung und 
Folgen. Veröffentl. d. kais. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 943. 

Pest, Verordnung für Grossbritannien vom 
19. September 1900, betr. die Anzeige¬ 
pflicht bei—. Veröff. des kaiserl. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 993. 

Pest, Verordnung des Gouverneurs von 
Malta vom 27. November 1899, betr. 
Maassnahmen zur Verhütung einer Ver¬ 
breitung der —. Veröffentlichung des 
kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 169. 

Pest, Erlass des kgl. serbischen Minist, d. I. 
vom 14./26. November 1899, betr. die 
bei einem Auftreten der — in den an¬ 
grenzenden Ländern zu ergreifenden Maass- 
nahmen. Veröffentl. des kaiserl. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 13. 

Pestverdacht, Verordnung des Schweizer 
Bundesraths vom 30. Juni 1900, betr. 
Pestlaboratorien und die Vornahme von 
Untersuchungen in Fällen von — zur 
Feststellung der Diagnose. Veröffentl. des 
kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 910. 

Privat-Irrenanstalten , Verfügung des 
königl. württembergischen Minist, d. I. vom 
18. November 1899, betr. den Betrieb 
und die Ueberwachung der —. Veröffentl. 
des kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 164. 

Prostituirten, Runderlass des kgl. preuss. 
Minist, der Medicinalangelegenheiten und 
d. Innern vom 22. August 1900, betr. 
Controle der sittenärztlichen Untersuchung 
der — durch die Medicinalbeamten. Zeit¬ 
schrift für Med.-Beamte (Berlin) XIII, 
Beilage S. 239. 

Quarantäneanstalten, Gesetze für die 
Vereinigten Staaten von Amerika vom 12. 
und 30. April 1900, betr. die Einrichtung 
von — in Portorico und auf Hawaii. Ver 
öffentl. d. kais. Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 524. 

Quarantänegesetz, Runderlass für die 
Vereinigten Staaten von Amerika vom 
14. Februar 1900, betr. Abänderung der 
Ausführungsbestimmungen zum — hin¬ 


sichtlich der Einfuhr von Lumpen. Ver¬ 
öffentl. d. kais. Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 712. 

Quarantäneordnung , Ausführangtbe- 
Stimmungen zur — in den Straits Settle¬ 
ments vom 30. Mai 1900. Veröffentl. des 
kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 864. 

Quarantänevorsohrlften , Erlass des 
Präsidenten der Vereinigten Staaten tob 
Amerika vom 3. Januar 1900, betr. — 
für die Häfen der Philippinen. Veröffentl. 
des kais. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 180. 

Hevaccinationen, Erlass der k. k. mähr. 
Statthalterei vom 3. Septbr. 1899, betr. die 
Verpflichtung der Districtsärzte zur unent¬ 
geltlichen Durchführung der Schüler- —. 
Veröffentl. des kaiserl. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 251. 

Rhein- und Seeschiffe, Polizeiverord¬ 
nung des königl. preuss. Oberpräsidenten 
der Rheinprovinz vom 30. August 1900, 
betr. gesundheitspolizeilicbe Untersuchung 
der —. Veröffentl. des kaiserl. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 991. 

Rosshaarspinnereien , Verfügung des 
königl. württemb. Minist, d. I. Tom 
11./19. Juli 1899, betr. die Einrichtung 
und den Betrieb der—, Haar- und Borsten- 
zurichtereien, sowie der Bürsten - und 
Pinselroachereien. Veröffentl. des kaiserl. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 393. 

Rosshaarspinnereien, Ausschreiben de« 
herzogl. Sachsen - meiningenschen Staat«- 
ministeriums vom 25. Juli 1899, betr. die 
Einrichtung und den Betrieb der —, Haar- 
und Borstenzurichtereien, sowie der Bürsten- 
und Pinselmachereien. Veröffentl. des kais. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 394. 

Rosshaarspinnereien, Verfügung des 
kgl. preuss. Minist, für Handel und Ge¬ 
werbe vom 21. April 1900, betr. die Ein¬ 
richtung und den Betrieb der —, Haar- 
und Borstenzurichtereien. Veröffentl. de* 
kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 900. — Archiv für Verwaltungsrecht 
(Berlin) XXVI, S. 269. 

Rosshaarspinnereien, Bekanntmadmag 
des grossherzogl. mecklenburg - schweris- 
schen Minist, vom 18. September 1899 
zur Ausführung der Bestimmungen d« 
Bundesraths über die Einrichtung und dei 
Betrieb der —, Haar- und Borstenzurichte¬ 
reien, sowie der Bürsten- and Pinselmache¬ 
reien. Veröffentl. d. kaiserl. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 394. 

Rosshaarspinnereien, Anweisung de* 

herzogl. sächsisch-altenburgischen Minist, 
vom 13. September 1899 zur Ausführung 
der Bekanntmachung des Bundesraths vom 
28. Januar 1899, betr. die Einrichtung und 
den Betrieb der —, Haar- und Borsten¬ 
zurichtereien, sowie der Bürsten- und 
Pinselmachereien. Veröff. d. kais. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 395. 
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Rothl&uf der Schweine, Verfügung des 
herzogl. braunschweigischen Obersanitäts¬ 
collegiums vom 31. Mai 1900, betr. die 
Schutzimpfung gegen den —. Veröff. des 
kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 954. 

Rothl&uf der Schweine, Runderlaas 
der herzogl. anhaitischen Regierung vom 
18. Juni 1900, betr. Schutzimpfung gegen 
den —. Veröffentl. des kaiserl. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 992. 

S&n&torien, Beschluss des Regierungs- 
rathes des Schweizer Canton Schaffhausen 
vom 26. Januar 1900, betr. die Unter¬ 
bringung von Tuberculösen in —. Sanit.- 
demogr. Wochenbull. der Schweiz (Bern) 
1900, S. 168. — Veröff. d. kais. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 843. 

Sandfiltration , Runderlass des königl. 
preuss. Minist, der geistl. etc. Angelegen¬ 
heiten u. d. I. vom 22. December 1899, 
betr. die Reinigung der Oberflächenwasser 
durch —. Veröff. des kais. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 92. 

Sanitären Revision, Erlass der k. k. 
österr. Statthalterei zu Triest vom 7. März 
1899, betr. die Einführung eines Formu¬ 
lars für die amtsärztlichen Befunde über 
das Ergebniss der — in den Gemeinden 
und die Hinausgabe einer Erläuterung zu 
demselben. Veröffentl. d. kaiserl. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 760. 

Sanitätsdienstes, Gesetz für das Herzog¬ 
thum Krain vom 27. October 1900, betr. 
die Regelung des — in den Gemeinden. 
Oesterreichisches San.-Wesen (Wien) XII, 
S. 589. 

Schälblasen, Erlass des königl. preuss. 
Minist, der geistl. etc. Angelegenheiten 
vom 27. Februar 1900, betr. — der Neu¬ 
geborenen. Veröffentl. d. kaiserl. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 492. 

Sohälblasen, Bekanntmachung des kgl. 
preuss. Polizeipräsidenten zu Berlin vom 
22. März 1900, betr. —. Veröffentl. des 
kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 375. 

Schafiräude, Allgemeine Verfügung des 
königl. preuss. Minist, für Landwirth- 
schaft etc. vom 13. April 1900, betr. die 
Bekämpfung der —. Veröffentl. des kais. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 493. 

Sch&fräude , Bekanntmachung des gross- 
herzogl. mecklenb.-schwerinschen Minist, 
vom 7. Mai 1900, betr. Abwehrmaass¬ 
regeln gegen die —. Veröffentl. d. kais. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 858. 

Scharlach und Diphtherie, Verordnung 
des Regierungsraths für den Canton Zug 
vom 21. März 1900, betr. —. Veröffentl. 
d. kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 912. 

Schiffe, Verordnung des Senats von Bremen 
vom 21. August 1900, betr. die gesund¬ 
heitspolizeiliche Controle der — in den 
Häfen zu Bremen und Bremerhaven. Ver- 


| öffentl. d. kais. Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 1043. 

Schiffe, Polizei Verordnung des kgl. preuss. 
Regierungspräsidenten zu Schleswig vom 
23. August 1900, betr. die gesundheits¬ 
polizeiliche Ueberwachung der — im Kieler 
Hafen. Veröff. des kais. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 1014. 

Sohlachtereigewerbes , Polizeiverord¬ 
nung des fürstlich schaumburg-lippeschen 
Minist, vom 30. August 1899, betr. Ein¬ 
richtung und Betrieb der zur Ausübung 
des — bestimmten Anlagen. Veröff. des 
kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 59. 

Schlachthäuser, Regulativ des königl. 
preuss. Oberpräsidenten zu Berlin vom 
7. December 1898 für die Untersuchung 
des in die öffentlichen — der Stadt Berlin 
gelangenden Schlachtviehes. Veröff. des 
kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 1142. 

Schl&ohthofe, Polizeiverordnung d. königl. 
preuss. Polizeipräsidenten zu Berlin vom 

4. October 1900, betr. die Ordnung auf 
dem städtischen— zu Berlin. Veröff. des 
kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 

5. 1163. 

Schlachtthiere , Verfügung des königl. 
preuss. Regierungspräsidenten zu Brom¬ 
berg vom 27. Februar 1900, betr. die 
Untersuchung der —. Veröffentl. d. kais. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 753. 

Sohlachtviehbesohau , Rundschreiben 
der herzogl. auhaltischen Regierung vom 
7. März 1900, betr. die —. Veröffentl. 
des kais. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 323. 

Schlachtviehes, Ortsstatut für die Stadt 
Posen vom 20. März 1900, Untersuchung 
des — des auf dem städtischen Schlacht¬ 
hofe ausgeschlachteten und des in den 
Gemeindebezirk der Stadt Posen eingeführ¬ 
ten frischen Fleisches. Ortsgesetze (Berlin) 
XXXI, S. 432. 

Schlachtvieh- und Fleischbeschau, 
Kaiserl. deutsches Gesetz vom 3. Juni 
1900, betr. die —. Veröff. des kaiserl. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 699. 
— Zeitschr. f. Med.-Beamte (Berlin) XIII, 
Beilage S. 156. — Oesterr. San.-Wesen 
(Wien) XII, S. 491. — Zeitschr. f. Unter¬ 
suchung der Nahrungs- etc. Mittel (Berlin) 
III, S. 584. — Zeitschr. f. Fleisch- und 
Milchhyg. (Berlin) X, S. 225. — Berliner 
thierärztl. Wochenschr. 1900, Beibl. zu 
Nr. 29, S. 4. 

Schlachtvieh- und Fleischbeschau, 

Verordnung des königl. sächsischen Minist, 
d. I. vom 23. Juli 1899, betr. die Ein¬ 
führung einer allgemeinen —, zu weiterer 
Ausführung des Gesetzes vom 1. Juni 1898. 
Veröff. d. kais. Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 51. — Zeitschr. f. Fleisch- und 
Milchhyg. (Berlin) X, S. 174, 211. 

Schlafstellenwesen , Polizeiverordnung 
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des königl. preuss. Regierungspräsidenten 
zu Minden vom 1. Juni 1899, betr. das—. 
Veröff. d. kais. Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 24. 

Sohleifereien, Polizeiverordnung des kgl. 
preuss. Regierungspräs. zu Düsseldorf vom 
30. Juni 1898, betr. die Einrichtung und 
den Betrieb der —. Veröff. d. kais. Ge¬ 
sundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 398. 

Schliessung der Schulen , Polizeiver¬ 
ordnung des fürstl. schaumburg-lippeschen 
Minist, vom 27. Juni 1900, betr. die — 
bei ansteckenden Krankheiten. Veröffentl. 
d. kais. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 1091. — Zeitschr. f. Schulgesundheits¬ 
pflege (Hamburg) XIII, S. 717. 

Schulärzten , Bestimmungen des königl. 
preuss. Magistrats zu Berlin vom 3. März 
1900, betr. die Obliegenheiten von —. 
Veröffentl. des kaiserl. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 420. 

Schulärzte , Dienstanweisung für die — 
der Stadt Königsberg i. Pr. Ortsgesetze 
(Berlin) XXXI, S. 118. 

Schulärzte, Dienstanweisung für die — der 
Stadt Charlottenburg vom 22. März/9. Mai 
1900. Veröff. des kaiserl. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 904. 

Schulärzten, Erlass des k. japanischen 
Unterrichtsministers vom 8. Januar 1898, 
betr. die Anstellung von — für öffentliche 
Schulen. Monatsbl. f. off. Gesundheitspfl. 
(Braunschweig) XXIII, S. 40. 
Schulärztliche Untersuchungen, An¬ 
weisung des herzogl. Sachsen-meiningen- 
schen Staatsministen ums vom 21. April 
1900, betr. —. Veröff. des kais. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 1072. — 
Zeitschrift f. Sch ul Gesundheitspflege (Ham¬ 
burg) XIII, S. 712. 

Schulen, Verordnung für den Schweizer 
Canton Freiburg vom 20. Januar 1900, 
betr. die gesundheitliche Besichtigung der 
—. Veröffentl. des kaiserl. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 767. 

SohulhäU8ern, Erlass der k. k. österr. 
Statthalterei für Tirol und Vorarlberg vom 

2. Juni 1900, betr. die Einholung der 
Fachgutachten der Sanitätsorgane bei Neu¬ 
bauten oder grösseren Neubauten von — 
und Kranken- sowie Versorgungsanstalten. 
Veröffentl. des kaiserl. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 975. 

Schulpflichtigen Kindern, Rundver¬ 
fügung der königl. preuss. Regierung zu 
Potsdam vom 19. August 1899, betr. den 
Erlass von Polizeiverordnungen über die 
gewerbliche Beschäftigung von —. Ver¬ 
öffentl. des kais. Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 50. 

Schulschliessung, Rundverfügung der 
kgl. preuss. Regierung zu Potsdam vom 

3. Mai 1899, betr. die Ausführung der 
Maassregel der — bei ansteckenden Krank¬ 
heiten. Veröffentl. des kaiserl. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 1040. — Zeit¬ 


schrift f. Med.-Beamte (Berlin) Xm, Bei¬ 
lage S. 53. 

Schutzpockenimpfung, Gesetz des tür¬ 
kischen Minist, d. I. vom 21. Juli 1894, 
betr. —. Veröff. des kaiserl. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 734. 

Schweinefleisches, Bekanntmachung de* 
königl. preuss. Regierungspräsidenten za 
Trier vom 2. August 1899, betr. die 
mikroskopische Untersuchung des —. Ver¬ 
öffentl. d. kais. Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 1123. 

Schweinefleisches, Polizei Verordnung de* 
königl. preuss. Regierungspräsidenten za 
Aachen vom 31. October 1899, betr. die 
Untersuchung de» — auf Trichinen and 
Finnen. Veröff. des kaiserl. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 320. 

Schweinepest, Kaiserl. österr. Verordnung 
vom 15. September 1900, betr. Abände¬ 
rung einiger Bestimmungen der kaiserl. 
Verordnung vom 2. Mai 1899, betr. die 
Abwehr und Tilgung der — (Schweine¬ 
seuche). Veröffentl. des kaiserl. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 1016. 

Schweinerothlauf, Erlass des königl. 
württemb. Minist, d. I. vom 8. März 1900, 
betr. die Vornahme von Schutzimpfungen 
gegen —. Veröff. d. kaiserl. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 834. 

Sohweinerothlauf, Erlass des königL 
wiirttemb. Minist, d. I. vom 3. Mai 1900, 
betr. die Abgabe von Loren z’schen Impf¬ 
stoffen für Privatscbutzimpfungen gegen 
—. Veröffentl. des kaiserl. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 908. 

Schweineseuohe , Verordnung des kgl. 
ungar. Ackerbauminist, vom 8. Februar 
1898, betr. die beim Auftreten der — und 
Schweinecholera zu treffenden behördlichen 
Anordnungen. Veröffentl. d. kais. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 252. 

Schweineseuchen, Rundschreiben des 
grossherzogl. mecklenburg - sch werinschen 
Minist, vom 7. April 1900, betr. die Be¬ 
richterstattung über die —. Veröffentl. 
d. kais. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 730. 

, Seeschiffe, Polizei Verordnung des königl. 
preuss. Minist, für Handel und Gewerbe 
vom 23. April 1900, betr. die gesundheits¬ 
polizeiliche Controle der einen preussisehea 
Hafen anlaufenden —. Veröffentl. des 
kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXTV, 
S. 901. 

Seeschiffe, Verfügung des Senats von 
Lübeck an die Medicinalbehörde van 
1. Septbr. 1900, betr. die gesundheitliche 
Ueberwachung der im Hafen von Lübeck und 
Travemünde verkehrenden —. Veroff.de* 
kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXTV, 
S. 1042. 

Seeschiffe, Polizeiverordnung des Ober¬ 
präsidenten von Hannover vom 8. Septbr. 
1900, betr. gesundheitspolizeiliche Unter¬ 
suchung und Ueberwachung der —. Ver- 
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öffentl. des kais. Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 1041. 

Serums gegen Alkoholismus , Erlass 
des k. k. österr. Minist, d. 1. vom 30. Mai 
1900, betr. die Einfuhr des von Prof. 
Thöbault in Paris dargestellten —. Ver¬ 
öffentl. d. kais. Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 955. 

Bterbefallsz&hlkarten, Grosshrzgl. hessi¬ 
sches Gesetz vom 27. Februar 1900, betr. 
die Verwertbung der — für die Ermittelung 
des Gesundheitszustandes. Veröff. d. kais. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 782. 

Sümpfen, König), italienisches Gesetz vom 
18. Juni 1899, betr. Abänderungen und 
Zusätze zu den Gesetzen über die Trocken¬ 
legung von — und sumpfigem Gelände. 
Veröff. des kais. Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 95. 

Thierc&davera , Polizeiverordnung der 
herzogl. anhaitischen Polizeiverwaltung vom 
14. August 1899, betr. die Vernichtung 
von —. Veröff. des kaiserl. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 323. 

Tbomasschlacke , Verfügung des kgl. 
preuss. Minist, für Handel und Gewerbe 
vom 21. April 1900, betr. die Einrichtung 
und den Betrieb gewerblicher Anlagen, in 
denen — gemahlen oder Thomasschlacken- 
mehl gelagert wird. Veröff. des kaiserl. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 901. 
— Archiv für Verwaltungsrecht (Berlin) 
XXVI, S. 268. 

Todesurs&ohen-St&tistik, Circular des 
Departements des Innern des Schweizer 
Canton Neuenburg vom ll.October 1899, 
betr. —. Veröffentl. des kaiserl. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 378. 

Todtenbe8Ch.au, Verordnung der Buko- 
winaer Landesregierung vom 27. März 1900, 
betr. die Regelung der — im Herzogthum 
Bukowina. Veröff. des kais. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 1193. — Oesterr. 
San.-Wesen (Wien) XII, S. 385. 

Todtenbesch&uordnung, Kundmachung 
der k. k. Statthalterei im Erzherzogthum 
Oesterreich unter der Enns vom 23. Juni 
1900, betr. die vom Wiener Magistrate 
erlassene und von der k. k. niederöster¬ 
reichischen Statthalterei mit dem Erlasse 
vom 24. Mai 1900 genehmigte — für die 
k. k. Reichshaupt- u. Residenzstadt Wien. 
Veröffentl. des kaiserl. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 521. 

ToUwuth , Kaiserl. deutscher Erlass vom 
10. Juli 1899, betr. Schutzimpfung gegen 
—. Veröffentl. d. kais. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 876. 

ToUwuth, Runderlass d. kgl. preuss. Minist, 
der geistlichen etc. Angelegenheiten vom 
21. Mai 1900, betr. —. Veröffentl. des 
kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 728.— Zeitschr. f. Med.-Beamte (Berlin) 
XIII, Beilage S. 124. 

Trichinen , Polizeiverordnung des königl. 
preuss. Regierungspräsidenten zu Münster 
Vierteljahrsschrift für Gesundheitspflege, 1901. 


vom 29. Januar 1900, betr. die mikro¬ 
skopische Untersuchung des Schweine¬ 
fleisches auf —. Veröff. d. kais. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 730. 

Trinker, Kundmachung des k. k. nieder- 
österr. Landesausschusses vom 5. Novbr. 
1899, betr. Unterbringung heilbarer — 
im Abstinenzsanatorium Pranthof bei Mühl¬ 
dorf nächst Spitz a. d. Donau. Veröffentl. 
des kais. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 471. — Oesterr. San.-Wesen (Wien) 
XII, S. 73. 

Trinkwaeserleitungen, Verfügung der 
königl. preuss. Regierung zu Potsdam vom 
23. Mai 1900, betr. Verunreinigung von 
—. Veröffentl. des kaiserl. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, 8. 1041. — Zeit¬ 
schrift f. Med.-Beamte (Berlin) XIII, Bei¬ 
lage S. 233. 

Trinkwaeserverhftltnisse , Erlass der 
k. k. Landesregierung zu Kärnthen vom 
29. November 1899, betr. Erhebungen 
über die — in den Gemeinden. Veröff. 
d. kais. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 357. — Oesterr. San.-Wesen (Wien) 
XII, S. 31. 

Tuberoulinprobe, Rundschreiben des kgl. 
preuss. Minist, für Landwirtschaft vom 
29. October 1900, betr. die — bei Rin¬ 
dern. Veröff. d. kais. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 1163. 

Tuberoulöser Krankheiten, Königl. 
norwegisches Gesetz vom 3. Mai 1900, 
betr. Maassnahmen zur Bekämpfung —. 
Veröffentl. des kaiserl. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 976. 

Tuberoulöser Sohlaohtthiere, Rund¬ 
schreiben der herzogl. anhaitischen Regie¬ 
rung vom 22. December 1899, betr. die 
sanitätspolizeiliche Behandlung —. Ver¬ 
öffentl. des kais. Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 344. 

Tuberoulose, Erlass des kgl. sächsischen 
Minist, d. 1. vom 26. September 1900, 
betr. Maassregeln zur Bekämpfung und 
Verhütung der —. Veröffentl. des kais. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 1068. 

Tuberoulose, Verordnung des königl. 
sächs. Minist, d. I. vom 29. Septbr. 1900, 
betr. die Bekämpfung der — der Menschen. 
Veröffentl. des kaiserl. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 1123. — Zeitschr. für 
Med.-Beamte (Berlin) XIII, Beilage S. 234. 

Tuberoulose, Bekanntmachung d. herzogl. 
sachsen-meiningenschen Staatsministeriums 
vom 25. August 1900, betr. Maassregeln 
gegen Verbreitung der —. Veröffentl. des 
kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 1213. 

Tuberoulose-Merkbl&tt, Erlass des kgl. 
preuss. Minist, d. I. vom 17. August 1900, 
betr. —. Veröff. d. kaiserl. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 1013, 1090. 

Typhus, Anweisung des Medicinalraths von 
Hamburg vom 1. Juli 1899, betr. Des- 
infection bei — erlassen auf Grund von 

42 
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§. 4 der Verordnung vom 9. Juni) 1899» 
betr. Desinfection bei ansteckenden Krank¬ 
heiten. Veröffentl. des kaiserl. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 8. 

Unterleibstyphus , Rundverfügung des 
königl. preuss. Regierungspräsidenten zu 
Magdeburg vom 24. Januar 1900) betr. 
Maassnahmen gegen den —. Veröff. des 
kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 

S. 577. 

Unterleibstyphus; Verfügung des königl. 
preuss. Regierungspräsidenten zu Arnsberg 
vom 23. Mai 1900, betr. Verhinderung 
der weiteren Ausbreitung des —. Zeit¬ 
schrift für Med.-Beamte (Berlin) XIII, 
Beilage S. 162. 

Untersuchung von Lebensmitteln, 
Bekanntmachung des grossherzogl. mecklen- 
burg-schwerinschen Minist, vom 25. Mai 
1900, betr. die Einrichtung einer Ab¬ 
theilung für die — im hygienischen In¬ 
stitut zu Rostock. Veröffentl. des kaiserl. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 880. 

Venerische Krankheiten, Erlass des 
königl. preuss. Minist, der geistl. etc. An¬ 
gelegenheiten vom 7. December 1899, 
betr. die Unterweisung und Prüfung der 
Hebammen über —. Veröffentl. des kais. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 295. 

Viehbesohau, Verordnung der k. k. Statt¬ 
halterei für Galizien vom 26. November 

1898, betr. die Durchführung der — in 
den Eisenbahnstationen in Galizien. Ver¬ 
öffentl. d. kais. Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 32. 

Vieh- und Fleischbesohauer, Bekannt¬ 
machung des königl. preuss. Regierungs¬ 
präsidenten zu Potsdam vom 23. Decbr. 

1899, betr. die Nachprüfung der —. Ver¬ 
öffentl. d. kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 343. 

Volk8heilanstalten, Erlass d. k. k. österr. 
Minist, d. 1. vom 13. November 1899, 
betr. den gegenwärtigen Stand der —. 
Veröff. d. kais. Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 249. 

Volksschul wesen, Verordnung für den 
Canton Zürich vom 7. April 1900, betr. 
das —. (Auszug.) Veröffentl. des kais. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 1242. 

Wasserleitungen, Erlass des k. k. österr. 
Minist, d. I. vom 11. Juni 1900, betr. die 
Zulässigkeit der Verbindung verzinkter und 
galvanisirter guss- und schmiedeeiserner 
Röhren als Einleitungsröhren bei —. Ver¬ 
öffentl. d. kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 813. 

Wasserproben, Erlass der k. k. Statt¬ 
halterei in Böhmen vom 30. Juni 1898, 
betr. Entnahme, Verwahrung und Ver¬ 
sendung von — und von pathologischen 
Untersuchungsobjecten. Veröff. des kais. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 375. 

Wasserversorgungsanlagen , Erlass 
des kgl. preuss. Minist, d. I. vom 24. August 
1899, betr. die Einrichtung von —. Ver- 


in deutschen und ausländischen 

öffentl. d. kais. Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 217. 

Wasserversorgungsanlagen , Ver¬ 
fügung des kaiserl. Deutschen Bezirks¬ 
präsidenten für Unter-Elsass vom 4. Octbr. 
1899, betr. Untersuchung der öffentliches 
—. Veröffentl. d. kais. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 118. — Zeitschr. für 
Med.-Beamte (Berlin) XIII, Beilage S. 75. 

Wein, Königl. belgische Verordnung rom 
28. November 1899, über den Handel mit 

— und weinähnlichen Getränken. Ver¬ 
öffentl. d. kais. Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 276. 

Weinbereitung, KönigL italienisches 
Gesetz vom 25. März 1900, betr. Be¬ 
kämpfung des Betrugs bei der — and 
dem Weinhandel. Veröffentl. des kaiserl. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 560. 

Weizenmehles, Runderlass des herzogl. 
Sachsen-altenburgischen Minist, d. L vom 
7. Juli 1898, betr. die Verfälschung des 

— durch Beimischung von Maismehl. 
Veröff. d. kais. Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 909. 

Wochenbetterkrankungen, Verfügung 
der königl. preuss. Regierung zu Trier 
vom 22. December 1899, betr. die Melde 
pfficht bei —. Veröff. des kais. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 968. — 
Zeitschr. für Med.-Beamte (Berlin) XIII, 
Beilage S. 116. 

Woohenpflegerinnen, Erlass des kgl. 
preuss. Minist, der geistlichen etc. An¬ 
gelegenheiten vom 22. Juni 1900, betr. 
die Ausbildung der —. Vierteljahrsschr. 
für ger. Med. (Berlin) XX, S. 409. — 
Zeitschr. für Med.-Beamte (Berlin) XIII, 
Beilage S. 192. 

W ohnungspolizei Verordnung , An¬ 
weisung des königl. preuss. Regierungs¬ 
präsidenten zu Düsseldorf vom 15. Febr. 
1899 zur Ausführung der —. Veröffentl. 
des kais. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 274. 

Wohnungs Verhältnisse, Königl. preuss. 
Gesetz vom 9. Juli 1900, betr. die Be¬ 
willigung weiterer Staatsmittel zar Ver¬ 
besserung der — von Arbeitern, die in 
staatlichen Betrieben beschäftigt sind, und 
von gering besoldeten Staatsbeamten. 
Veröffentl. des kaiserl. Gesundheitsamt» 
(Berlin) XXIV, S. 1039. 

W ohnungs Verhältnisse , Bekanntma¬ 
chung des Senats von Hamburg vom 
18. Juli 1900, betr. Verbesserung der — 
in einem Theile der südlichen Neustadt. 
Veröffentl. des kaiserl. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 1074. 

Wurmkrankheit (Aukylosto m i an s), 
Erlass des königl. preuss. Minist. <L I. vom 
4. April 1900, betr. die Bekämpfung der 
—. Veröffentl. des kaiserl. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 923. 

Wurmkrankheit (Aukylosto m i aia s), 

Rundverfügung des königl. preuss. Ober* 
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bergamts zu Dortmund vom 7. Juni 1900, 
betr. Bekämpfung der —. Veröffentl. des 
kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 924. 

Wurstwaaren , Kreisscbreiben der Sani¬ 
tätscommission des Canton St. Gallen vom 

i 13. Septbr. 1899, betr. Färbung von —. 
Veröffentl. des kaiserl. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 11. 

Wuth, Erlass d. k. k. österr. Minist, d. I. 
vom 23. October 1899, betr. die Hinaus¬ 
gabe einer Belehrung über die Schutz¬ 
impfung gegen — und über die Aufnahme 
in die Schutzimpfungsanstalt gegen Wuth 
in Wien. Veröffentl. des kaiserl. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 167. 

Zinkhütten; Bekanntmachung des kaiserl. 
deutschen Reichskanzlers vom 6. Februar 
1900, betr. die Einrichtung und den Be¬ 
trieb der —. Veröff. d. kaiserl. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 162. — 
Zeitschrift f. Med.-Beamte (Berlin) XIII, 
Beilage, S. 46. 

Zündhölzchen ; Vollziehungsverordnung 
zum schweizer Bundesgesetz vom 30. De- 
cember 1899, betr. die Fabrikation und 
den Vertrieb von —. Veröffentl. des kais. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 710. 

3. Gesundheitsbehörden und Organi¬ 
sation des Sanitätsdienstes. 

Aerztekammera, Die Verhandlungen der 
bayerischen —vom Jahre 1900. Protokolle 
der Sitzungen vom 29. October 1900. 
Münchener med. Wchschr. XLVII, S. 1797. 

Alexander , S., Die Organisation der 
preussischen Aerztekammern. Die med. 
Woche (Berlin) 1900, S. 99. 

Batut; Jovanovic, Organisation und Ver¬ 
hältnisse des Gesundheitswesens im König¬ 
reich Serbien. (Referat.) Hygien. Rund¬ 
schau (Berlin) X, S. 711. 

Decret, Kgl. portugiesisches — vom 28. De- 
cerober 1899, betr. Vorschriften über die 
Regelung des öffentlichen Gesundheits¬ 
wesens. Veröff. d. kaiserl. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 178. 

Dienstanweisung der Medicinalcocn- 
mission des Senats von Bremen vom 22. 
August 1900 für den Hafenarzt zu Bremen. 
Veröffentl. des kaiserl. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 1043. 

Dienstanweisung der Medicinalcom- 
mission des Senats von Bremen vom 11. 
Juli 1900 für den Hafenarzt zu Bremer¬ 
haven. Veröffentl. d. kaiserl. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 1042. 

am Ende; P., Die Einsetzung von Orts- 
gesundheitscommissionen. Reichs - Med.- 
Anzeiger (Leipzig) XXV, S. 127. — Rothe 
Kreuz (Berlin) XVIII, S. 5. 

Erlass k. k. österr. Statthalterei zu Triest 
Tom 7. März 1899, betr. die Einführung 
eines Formulars für die amtsärztlichen 
Befunde über das Ergebniss der sanitären 


Revision in den Gemeinden und die Hin¬ 
ausgabe einer Erläuterung zu demselben. 
Veröffentl. des kaiserl. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 760. 

Erlass kgl. preuss. Minist, der geistl. etc. 
Angelegenheiten vom 20. December 1899, 
betr. die Mitwirkung der Medicinalbeamten 
in dem Verfahren bei Errichtung etc. von 
gewerblichen und Krankenhausanlagen. 
Veröff. d. kais. Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 396. 

Gerland; Otto, Handhabung der Gesund¬ 
heitspolizei in der Stadt Hildesheim wäh¬ 
rend der Jahre 1892 bis 1899 und ihre 
Erfolge. D. Vierteljahrsschr. f. öff. Gesund- 
heitspfl. (Braunschweig) XXXII, S. 605. 

Goebel; Der internationale Gesundheitsrath 
in Alexandrien. D. med. Wochenschr. 
(Berlin) XXVI, S. 518. 

Grigg; W. H., Die Stellung und Pflichten 
der Sanitäts-Inspectoren in England. Journ. 
of the San.-Inst. (London) XXI, S. 503. 

]£Ö8tlin; C., Thätigkeit des kgl. Stadt- 
directionsphysicats in Stuttgart im Jahre 
1899. Med.-stat. Jahresbericht über die 
Stadt Stuttgart XXVH, S. 45. 

KnaU8B; K., Thätigkeit der beiden Stadt¬ 
ärzte in Stuttgart im Jahre 1899. Med.- 
stat. Jahresber. über die Stadt Stuttgart 
XXVII, S. 50. 

KupfFer; A., Der Landarzt als Sanitäts¬ 
beamter. Petersb. med. Wochenschr. XVH, 
Nr. 30. 

Natale; N., Die gegenwärtige Stellung des 
Gesundheitsbeamten. Corriere san. (Mai¬ 
land) XI, S. 640. 

BeynäS; H., Internationale Sanitätspolizei. 
Presse möd. 1900, (Paris) 1, S. 67. 

Bingeling; Der städtische Sanitätsdienst 
von Amsterdam. Rev. d’hyg. (Paris) XXII, 
S. 602. 

Sohlookow; Roth u. A. Lepmann, 
Der Kreisarzt. Anleitung zum Physicats- 
examen, zur Geschäftsführung der Medi¬ 
cinalbeamten und zur Sachverständigen- 
thätigkeit der Aerzte. (Referat.) D. Viertel¬ 
jahrsschr. f. öffentl. Gesundheitspfl. (Braun¬ 
schweig) XXXII, S. 637. 

SpieSB; Alexander, Das städtische Sanitäts¬ 
wesen in Frankfurt a. M. im Jahre 1899. 
Jahresber. über die Verwaltung des Med.- 
Wesens etc. zu Frankfurt a. M. XLHI, 
S. 47. 

4. Vereine für öffentliche Gesund¬ 
heitspflege, Versammlungen, Aus¬ 
stellungen etc. 

Barthölemy, Die internationale Conferenz 
für die Prophylaxe der venerischen Krank¬ 
heiten (Syphilis; Prostitution; Reglement). 
Journ. de M6d. (Paris) XI, S. 18. 

B&udouin; M., Der zehnte internationale 
Congress für Hygiene und Demographie. 
Gaz. m6d. de Paris 111, S. 373. 

BlasiuS; R., Bericht über die Verhandlungen 
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des vom 23. bis 27. Mai 1899 zu Berlin 
abgehaltenen Congresses zur Bekämpfung 
der Lungentuberculose als Volkskrankbeit. 
Verb. d. Ges. d. Naturforscher u. Aerzte 
zu München 1899, (Leipzig) II, 2, S. 681. — 
Verb. d. ständ. Tubercnlosecommission d. 
Versamml. deutscher Naturforscher und 
Aerzte in München 1899. (Leipzig) 1900, 
S. 16. 

Blasius , R., Bericht über die Verhand¬ 
lungen der Abtheilung für öffentliche Ge¬ 
sundheitspflege und Bacteriologie auf der 
71. Versammlung deutscher Naturforscher 
und Aerzte in München vom 17. bis 23. 
September 1899. Monatsbl. f. öff. Ge- 
sundheitspfl. (Braunschweig) XXIII, S. 17, 
33, 45. 

BlasiuS; R., Hygienisches von der 71. Ver¬ 
sammlung deutscher Naturforscher und 
Aerzte in München vom 17. bis 23. Sept. 
1899. Hygienische Rundschau (Berlin) X, 
S. 94, 139. 

Blyth; A. Wynter, Conferenz der medicini- 
schen Gesundheitsbeamten. Journ. of the 
San.-Inst. (London) XXI, S. 471. 

Borntraeger, Bericht über den zehnten 
internationalen Congress für Hygiene und 
Demographie in Paris. Zeitschr. f. Med.- 
Beamte (Berlin) X1H, S. 627, 660, 716, 
757, 795. — Gesundheit (Leipzig) XXV, 
S. 185, 197. 

Brandenburg , G., Bericht über die 
25. Versammlung des Deutschen Vereins 
für öffentliche Gesundheitspflege zu Trier 
vom 12. bis 15. September 1900. Hygien. 
Rundschau (Berlin) X, S. 1040. 

Brouardel; P., Zehnter internationaler 
Congress für Hygiene und Demographie in 
Paris vom 10. bis 17. August 1900. Ann. 
d’hyg. (Paris) XL1V, S. 289. 

Congress, Zehnter internationaler — für 
Hygiene und Demographie in Paris vom 
10. bis 17. August 1900. Giorn. della r. 
soc. ital. d’igiene (Mailand) XXII, S. 428, 
462, 522, 562. 

Congress zur Bekämpfung der Tu¬ 
bereulose, Achter —, Neapel, 25. bis 
28. April 1900. Berliner klin. Wochen¬ 
schrift XXXVII, S. 511. — Wiener med. 
Wochenschr. L, S. 1332, 1386. — Giorn. 
della r. soc. ital. d’igiene (Mailand) XXII, 
S. 230, 285. — Gazz. degli Osped. (Mai¬ 
land) XXI, Nr. 53 bis 57, 63. — Riforma 
med. (Palermo) XVI, Nr. 101 bis 104. — 
Rev. d’hyg. (Paris) XXII, S. 542. 

Czaplewski, Die Hygiene auf der Pariser 
Weltausstellung 1900. Hygienische Rund¬ 
schau (Berlin) X, S. 1119, 1170, 1201. 

D&guiUon, L., Die Weltausstellungen und 
die öffentliche Gesundheit. Chronique 
m6d. (Paris) VII, S. 748. 

Deutsche Hygiene, Die — auf der 
Weltausstellung zu Paris 1900. D. Medi- 
cinal-Ztg. (Berlin) XXI, S. 794. — Mün¬ 
chener med. Wochenschr. XLVII, S. 1122. 
— Berliner klin. Wochenschr. XXXVII, 


S. 718. — D. med. Wochenschr. (Berlin) 
XXVI, S. 517. 

Deutschen Vereins für öffentliche 
Gesundheitspflege, Bericht des Aus¬ 
schusses über die vierundzwanzigste Ver¬ 
sammlung des — zu Nürnberg am 13 n 
14. u. 15. September 1899. D. Viertel- 
jahrsschr. f. öffentl. Gesundheitspflege 
(Braunschweig) XXXH,S. 1. — Rev. d’hyg. 
(Paris) XXII, S. 548. 

Deutschen Vereins für öffentliche 
Gesundheitspflege, 25. Versammlung 
des — zu Trier vom 13. bis 15. Sep¬ 
tember 1900. Münchener med. Wochenschr. 
XLVII, S. 1355, 1394. — Hygienische 
Rundschau (Berlin) X, S. 1040. — D. 
Medicinal-Ztg. (Berlin) XXI, S. 900, 911, 
924, 935, 950. Zeitschr. f. Med.-Beamte 
(Berlin) XHI, S. 632, 667, 686. — Gel¬ 
ing. (München) XXIII, S. 330, 349, 362. 
— Gesundheit (Leipzig) XXV, S. 201.— 
Techn. Gemeindebl. (Berlin) III, S. 189, 
217. — Centralbl. d. Bauverw. (Berlin) 
XX, S. 458. — D. Bauzeitung (Berlin) 
XXXIV, S. 502. — Monatsschr. £ Ge- 
sundheitspff. (Wien) XVIII, S. 300. — 
Zeitschr. f. Architektur und Ingenieur- 
Wesen (Hannover) XLVI, S. 761, 769, 
793, 801. 

Domblüth , Fr., Fünfundzwanzigste Ver¬ 
sammlung des Deutschen Vereins für öffent¬ 
liche Gesundheitspflege in Trier vom 12. 
bis 15. September 1900. Aerztl. Monats¬ 
schrift (Leipzig) HI, S. 433, 481. 

Erismann, F., Die erste Versammlung des 
„Allgemeinen deutschen Vereins für Schul- 
gesundheitspflege“ in Aachen (16. Sep¬ 
tember 1900). Zeitßchr. f. Scb ulgesund - 
heitspfl. (Hamburg) XIU, S. 525. 

Fraenkel, C., Dreizehnter internationaler 
medicinischer Congress zu Paris vom 2. bi« 
9. August 1900. Hygienische Rundschau 
(Berlin) X, S. 1115. 

Greenley, T. B., Der internationale Con¬ 
gress für Tuberculose. Amer. Pract. and 
News (Louisville) XXIX, S. 81. 

Grotjahn, A., Deutscher Verein für Volb- 
hygiene. Sociale Praxis (Berlin) IX, S. 435; 
s. auch. S. 515. 

Levy, E., Der Tuberculosecongress iu Neapel, 
25. bis 28. April 1900. D. med. Wochea- 
schrift (Berlin) XXVI, S. 331, 360, 409. 

V. Deydeil; Kurze Replik über den Con¬ 
gress zur Bekämpfung der Tuberculose. 
Verhandl. d. Ver. f. inn. Med. zu Berlia. 
XIX, S. 74. 

Löffler u. Zimmermann; Zehnter inter¬ 
nationaler Congress für Hygiene u. Demo¬ 
graphie zu Paris vom 10. bis 17. August 
1900. D. Vierteljahrsschr. f. öff. Gesu&d- 
heitspfl. (Braunschweig) XXXII, S. 674. 

Marcuse; J., Die Ausstellung für Kranken¬ 
pflege in Frankfurt a. M. MüncheBer 
med. Wochenschr. XXXVn, S. 397. - 
Berliner klin. Wochenschr. XXX VH, S. 311. 
— Wiener med. Wochenschr. L, S. 725. 
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Merkel, Sigmund, Bericht über die 25. Ver¬ 
sammlung des Deutschen Vereins für öffent¬ 
liche Gesundheitspflege zu Trier vom 13. 
bis 15. September 1900. Münchener med. 
Wchschr. XLVII, S. 1355, 1394. 

Nussbaum, H. Ohr., Die 25. Versamm¬ 
lung des Deutschen Vereins für öffent¬ 
liche Gesundheitspflege zu Trier am 12., 
13., 14. und 15. September 1900. Ge- 
sundbeits-Ing. (München) XX11I, S. 330, 
349, 362. 

Pannwitz, Bericht über den Congress zur 
Bekämpfung der Tuberculose als Volks¬ 
krankheit. (Referat.) Vierteljahrsschr. f. 
ger. Med. (Berlin) XIX, S. 395. 

Pröbsting , Bericht über die 25. Jahres¬ 
versammlung des Deutschen Vereins, für 
öffentliche Gsundheitspflege zu Trier vom 
12. bis 15. September 1900. Centralbl. f. 
allgem. Gesundheitspfl. (B onn) XIX, S. 462. 

Rapmund, 0 ., Bericht über die diesjährige 
Versammlung des Deutschen Vereins für 
öffentliche Gesundheitspflege vom 12. bis 
14. September 1900 in Trier. Zeitschr. 
f. Med.-Beamte (Berlin) XIII, S. 632, 
667, 686. 

Signier, L. R., Internationaler Congress 
für Hygiene und Demographie. Bull. m6d. 
(Paris) XIV, S. 1057. 

Rothschild, D., Congress gegen die Tuber¬ 
culose, Neapel, 25. bis 28. April 1900. 
Münchener med.Wochenschr. XLVII, S. 667, 
707, 745. — Zeitschr. f. Schulgesund- 
heitspfl. (Hamburg) I, S. 240. 

Schober, Der 10. internationale Congress 
für Hygiene und Demographie in Paris. 
D. med. Wchschr. (Berlin) XXVI, S. 698. 

Schoszberger , Felix, Die Pariser Welt¬ 
ausstellung in ihren Darbietungen für 
Gewerbehygiene und Arbeiterwohlfahrt. 
Zeitschr. f. Gewerbehygiene etc. * (Wien) 
VII, S. 317, 325. 

Selter, Bericht über die Abtheilungen für 
Kinderheilkunde und Schulgesundheitspflege 
der 72. Versammlung deutscher Natur¬ 
forscher und Aerzte in Aachen vom 16. 
bis 22. September 1900. Kinderarzt 
(Leipzig) XI, S. 241, 265. 

Sersiron , G., Der Tuberculosecongress in 
Neapel. Presse m6d. (Paris) 1900, I, 
S. 156. 

Stoinmeyer, Bericht über die 24. Ver¬ 
sammlung des Deutschen Vereins für 
öffentliche Gesundheitspflege zu Nürnberg 
vom 13. bis 16. September 1899. Mo- 
natsbl. f. öff. Gesundheitspfl. (Braunschweig) 
XXIII, S. 1. 

Stemthal, A., Bericht über die in Brüssel 
vom 4. bis 8. September 1899 stattgefun¬ 
dene „Internationale Conferenz zur Prophy¬ 
laxe der Syphilis und der ansteckenden 
Geschlechtskrankheiten“. Monatsbl. f. öff. 
Gesundheitspflege (Braunschweig) XXIH, 
Sonderheft S. 1. 

Thierry, H., Die Hygiene auf der Aus¬ 
stellung von 1900. Sanitäre Industrie in 
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Frankreich. Bull. m4d. (Paris) XIV, 
S. 1009, 1045, 1093. 

Tirone , Der Congress gegen die Tuber¬ 
culose in Neapel. M6d. mod. (Paris) XI, 
S. 289. — Mouv. hyg. (Brüssel) XVI, 
S. 220. 

Torday, Zweiter internationaler Congress 
für Kinderschutz, vom 14. bis 17. Sep¬ 
tember 1899 in Budapest. Jahrb. f. Kin- 
derheilk. (Leipzig) LI, S. 477. 

Vallin, E., Die Hygiene auf der Ausstel¬ 
lung von Paris. Rev. d’hyg. (Paris) 
XXII, S. 826. 

Vallin, E., Der Congress für Hygiene in 
Paris. Rev. d’hvg. (Paris) XXII, S. 769, 
914, 999, 1094.’ 

de Vauoleroy, Zehnter internationaler 
Congress für Hygiene und Demographie 
in Paris, 10. bis 17. August 1900. Mouv. 
hygien. (Brüssel) XVI, S. 405. 

de Vauoleroy, Die Hygiene auf der 
Pariser Ausstellung. Mouv. hyg. (Brüssel) 
XVI, S. 429. 

Wehmer, R., Rückblicke auf die inter¬ 
nationale Syphilisconferenz in Brüssel vom 

4. bis 8. September 1899. D. Viertel¬ 
jahrsschr. f. öff. Gesundheitspfl. (Braun¬ 
schweig) XXXH, S. 233. — (Referat.) 
Hygien. Rundschau (Berlin) X, S. 898. — 
Aerztl. Sachverst.-Ztg. (Berlin) VI, S. 202. 

Wilke, F., Ausstellung für Krankenpflege 
in Frankfurt a. M. 1900. Irrenpflege 
(Halle) IV, S. 61. 

5. Hygienischer Unterricht und 

hygienische Institute. 

Blumönthal, Philipp, Das bacteriologisch- 
cliemische Institut in Moskau und' seine 
Wirksamkeit im Laufe der beiden letzten 
Jahre. D. med. Wochenschrift (Berlin) 
XXVI, S. 456. 

Dönitz, W., Bericht über die Thätigkeit 
des kgl. Instituts für Serumforschung und 
Serumprüfung zu Steglitz, Juni 1896 bis 
September 1899. Klin. Jahrb. (Berlin) 
VII, S. 359. 

Ernst, H. C., Bacteriologischer Unterricht 
in den medicinischen Schulen von Amerika 
und Europa. Journ. of the Boston soc. 
of med. scienc. IV, S. 67. — (Referat.) 
Centralbl. f. Bacteriol. u. Parasitenkunde 
(Jena) XXVII, S. 677. 

Gesetz, Grossherzogi. luxemburgisches — 
vom 17. April 1900, betr. die Errichtung 
eines praktischen bacteriologischen Labo¬ 
ratoriums. Veröffentl. d. kaiserl. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 685. 

Markl, Einige Rathschläge für die Ein¬ 
richtung und den Betrieb der Pestlabora¬ 
torien. Centralblatt f. Bacteriologie u. 
Parasitenkunde (Jena) XXVII, S. 611. 

Nocht, Die Umgestaltung des Hamburger 
Seemannskrankenhauses zu einem Institut 
für Schiffs- und Tropenhygiene. Deutsche 
med. Wchschr. (Berlin) XXVII, S. 203. 
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— (Referat.) Hygien. Rundschau (Berlin) 
X, S. 1110. 

Pagli&ni, L., Das Institut für Hygiene der 
kgl. Universität in Turin. L’ingegn. igien. 
(Turin) I, S. 141. 

SeemannskrankenhauBes, Antrag, be¬ 
treffend Umgestaltung des — und Ver¬ 
bindung desselben mit einem Institut für 
Schiffs- und Tropenkrankheiten. Münche¬ 
ner med. Wochenschr. XLV1I, S. 211. 

6. Tropenhygiene. 

Bartels, Klima und Gesundheitsverhältnisse 
des Schutzgebietes der Marschallinseln in 
den Jahren 1898/99 und 1899/1900. Arb. 
a. d. kaiserl. Gesundheitsamte (Berlin) 
XVII, S. 553, 558. 

Däubler, Carl, Die Grundzüge der Tropen¬ 
hygiene. (Referat.) Hygienische Rundschau 
(Berlin) X, S. 1075. — Berliner klin. 
Wochenschr. XXXVII, S. 847, 1101. 
Durham, Herbert und Walter Meyers, 
Die Liverpool-Schule für tropische Medicin: 
Gelbfieberexpedition. Brit. med. Journ. 
(London) 1900, U, S. 656. 

Fabre, P., Colonialhygiene. Centre m6d. 

et pharm. (Commentry) V, S. 199. 
Gabel, W., Eine acute Infections- und 
Acclimatisationskrankheit. Wiener med. 
Wochenschr. L, S. 164. — (Referat.) Cen- 
tralbl. für Bacteriologie u. Parasitenk. 
(Jena) XXVII, S. 744. — D. Med.-Ztg. 
(Berlin) XXI, S. 205. 

Gesundheitsverh&ltnisse , Die — in 
Kiautschou. Münchener med. Wochenschr. 
XLV1I, S. 242. 

Girschner, Bericht über Klima und Ge¬ 
sundheitsverhältnisse auf Ponape (Karo- 
linen-Inseln) im letzten Vierteljahr des 
Jahres 1899. Arb. a. d. kais. Gesund¬ 
heitsamte (Berlin) XVII, S. 550. 
Grawitz, E., Ein Beitrag zur Frage nach 
der Entstehung der sogen. Tropenanäraie. 
Arch. f. Schiffs- und Tropenhyg. (Leipzig) 
IV, S. 79. 

Kermorgant , A. und G. Raynaud, 
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Hygienische Vorsichtsmaassregeln für die 
Expeditionen und Erforschungen in keines 
Ländern. Ann. d’hyg. et de m6d. colon. 
(Paris) UI, S. 305. 

Kohlbrugge , J. H. F., Betrachtungen 
über den Einfluss des tropischen Klimas 
auf den Körper. Arch. f. Schiffs- oad 
Tropenhyg. (Leipzig) IV, S. 205. 

Rolle , Südafrika, seine vorherrschenden 
Krankheiten und gesundheitlichen VeihUt- 
nisse. Berliner klin. Wochenschr. XXXVII, 
S. 228. — (Referat.) D. med. Wchachr. 
(Berlin) XXVI, Ver.- Beilage S. 24. - 
Münchener med. Wchschr. XLVU, S. 135. 
— Hygien. Rundschau (Berlin) X, S. 916. 
— D. militärärztl. Zeitschr. (Berlin) XXIX, 
S. 228. 

Mao Gregor, William, Sir, Ueber einige 
Probleme der Tropenmedicin. Lancet 
(London) 1900, U, S. 1055. 

Plehn, A., Klima und Gesundheitsverhalt* 
nisse des Schutzgebietes Kamerun in der 
Zeit vom 1. Juli 1897 bis 30. Juni 1898. 
Arb. a. d. kais. Gesundheitsamte (Berlin) 
XVII, S. 539. 

Plehn, A., Ueber Tropenanämie und ihre 
Beziehungen zur latenten und manifeste» 
Malariainfection. (Referat.) Hygienische 
Rundschau (Berlin) X, S. 29. 

Soheube, B., Die Krankheiten der warmen 
Länder. (Referat.) Centralbl. f. Bacteriol. 
u. Parasitenk. (Jena) X XVIII, S. 707. — D. 
med. Wochenschr. (Berlin) XXVI, S. 796. 
— Münchener med. Wochenschr. XLVD, 
S. 1634. 

Wulff ert, Friedr., Die Acclimatisation der 
europäischen und insbesondere der germa¬ 
nischen Rasse in den Tropen und ihre 
hauptsächlichsten Hindernisse. Volkmann T $ 
Samml. klin. Vortr. (Leipzig) 1900, X. P. 
Nr. 279. — (Referat.) Schmidt’s Jahrb. 
(Leipzig) CCLXVIII, S. 72. 

Zürn, Die Pferde Südafrikas und deren ge¬ 
fährlichste Krankheiten, insbesondere die 
Malaria. Zeitschr. f. Thiermed. (Jena) 
1900, Heft 2,3. — (Referat.) Berliner 
thierärztl. Wochenschr. 1900, S. 568. 


n. Medioinalstatistik. 


1. Allgemeines. 

Fuld, A., Bevölkerungszunahme und Jah¬ 
reszeit. Umschau (Frankfurt a. M.) IV, 
S. 665. 

HoffmanTl , F. L., Die praktische Anwen¬ 
dung der Lebensstatistiken. Boston med. 
and surg. Journ. CXLHI, S. 653. 

Wilbur, C. L., Eine einheitliche Classifi- 
cirung für Gesundheitsstatistik. Journal 
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(Berlin) 1900, S. 109. — Aerztl. Vereinsbl. 
(Leipzig) XXVII, S. 248. 
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1. Allgemeines. 
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Kinderheilk. (Stuttgart) XXVIII, S. 1. — 
(Referat.) Vierteljahrsschr. f. gerichtl. Med. 
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Camerer, W. , Beiträge zur Physiologie 
des Säuglingsalters. (Referat.) Hygien. 
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Cohn, Michael, Gesundheitspflege u. Volks¬ 
kindergarten. Kindergarten, Organ des 
deutschen Fröbel-Verbandes (Berlin) 1900, 
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Hause und in der Schule. Hyg. de la 
famille (Bordeaux) XVI, Nr. 480. 

Deutsch, E., Die Lage der Frühgeborenen 
an den geburtshülflichen Kliniken. Ungar, 
med. Presse (Budapest) V, Nr. 20. 
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medicinischen Ungarn, mit besonderer 
Berücksichtigung des H. internationalen 
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D. med. Wochenschr. (Berlin) XXVI, 
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Erlass kgl. preuss. Ministeriums d. gebtl 
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Seiffert, Aerztliche Gedanken über Milch- 
production und Milchverkehr. Reichs- 
Medicinal*Anzeiger (Leipzig) XXV, S. 249, 
849. 

Serkowski, S., Milch und Bacterien. (Refe¬ 
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(Referat.) Hygienische Rundschau (Berlin) 
X, S. 746. 

del Torre , Milch, ihr Nährwerth, ihre 
Veränderungen und Fälschungen. Padroo* 
cina di casa (Mailand) 1900, I, S. 42. 

Townsend, Ch. W., Die Veränderung d« 
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Variot, Diarrhoe im Verlauf der Ernlhm$ 
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XXII, S. 220. 

Vorschriften, Ortspolizeiliche — für 
München vom 29. December 1899, betr. 
den Verkauf von Kindermilch. Veröffentl. 
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Beluze, E., Ueber die hygienische Bedeu¬ 
tung der Krippen. Gaz. des höp. (Paris) 
LXXIJI, S. 1107. 

Bonamy , Bemerkungen und Wünsche für 
die Krippe des Hotel Dieu von Nantes. 
Gaz. med. de Nantes XVHI, S. 270. 
Fuld, Alphons, Ueber Kinderbewahranstalten. 
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Pft gli a ni , L., Kinderasyl von Cairo Monte- 
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für Säuglinge und kleine Kinder. Journ. 
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(Referat.) Centralbl. f. Bacteriologie u. 
Farasitenk. (Jena) XXVII, S. 163. — Cen¬ 
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v. Esmaroh , Fr., Die Schule und der 
Samariterdienst. Eine Aufgabe für unsere 
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C. Agglutination und Serumdiagnose. 
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Keuchhusten. 

Arnheim j Beitrag zur Bacteriologie des 
Stickhustens. Berliner klin. Wochenschr. 
XXXVII, S. 702; s. auch S. 221. — (Re¬ 
ferat.) D. Medicinalzeitung (Berlin) XXI, 
S. 189. — Schmidts Jahrbücher (Leipzig) 
CCLXVIII, S. 12. 

Arnheim, G., Erwiderung auf die „Bemer¬ 
kungen“ des Herrn Ritter über die Bacte¬ 
riologie des Keuchhustens. Berliner klin. 
"Wochenschr. XXXVII, S. 855. 

Beluze, Masern in der Krippe. Rev. d’hyg. 
(Paris) XXII, S. 212. 

V. Bokay, Ueber die Prophylaxe des Keuch¬ 
hustens mit besonderer Berücksichtigung 
der Verhütung der Tuberculose. (Referat.) 
Zeitechr. f. Tuberc. u. Heilstättenwesen 
(Leipzig) I, S. 73. 

Cohn, Michael, Bemerkungen zumKoplik’- 
schen Krühsymptom der Masern. (Referat.) 
Jahrbücher für Kinderheilk. (Leipzig) LI, 
S. 691. 

Comba, Carlo, Die Symptome der Masern 
in der In vasions- und Incubationsperiode 
und ihr diagnostischer Werth. (Referat.) 
Arch. f. Kinderheilk. (Stuttgart) XXIX, 
S. 298. — Jahrb. f. Kinderheilk. (Leipzig) 
LI, S. 691. 

Czaplewski, Zur Bacteriologie des Keuch¬ 
hustens. (Referat.) Hygienische Rundschau 
(Berlin) X, S. 433. 

Fiori, T., Ein Fall von Uebertragung der 
Maseru von der Mutter auf den Fötus. 
Gazz. d. Osp. (Mailand) XXI, S. 723. 

Franz, K., Klinische Beobachtungen wäh¬ 
rend einer Masernepidemie unter den 
Soldaten der Wiener Garnison, mit beson¬ 
derer Berücksichtigung der Dinzoreaction 
im Harne und des Blutbefundes. (Refe¬ 
rat.) Centralbl. f. inn. Med. (Leipzig) XXI, 
S. 987. 

Grancher, Masern als contagiöse Krank¬ 
heit. Independ. raed. (Paris) VI, S. 90. 

Hadden, A., Keuchhusten bei einem Hunde. 
(Referat.) Centralbl. f. Bacteriol. u. Para- 
sitenk: (Jena) XXVII, S. 41. 

Hirsh, J. L., Ein Beitrag zur Bezeich¬ 
nung von Koplik’s Flecken bei der Dia¬ 
gnose der Masern. Philadelphia med. 
Journ. VI, S. 343. 

Loewy, Leo, Frühsyraptome der Masern- 
infection. Ungar, med. Presse (Budapest) 
V, Nr. 21, 22. — (Referat.) Schmidt’s 
Jahrbücher (Leipzig) CCLXVIII, S. 149. 

LuzzattO, Angelo, Zur Aetiologie des 
Keuchhustens. Centralbl. f. Bacteriol. u. 
Parasitenk. (Jena) XXVII, S. 817. 

Manasse, Karl, Ueber die Koplik* sehen 
Flecken bei Masern. Münchener med. 
Wochenschr. XLVII, S. 800. 

Meyer, A., Statistischer Beitrag zur Epi¬ 
demiologie des Keuchhustens. Zeitschr. f. 
Schweiz. Statistik (Bern) 1900, S. 438, 


in deutschen und ausländischen 

Moir, John Wilson, Rötheln. Brit. med. 
Journ. (London) 1900, I, S. 1084. 

Mouton , J. M. C., Ist es möglich, die 
Mortalität in Folge von Masern durch 
gesetzliche Bestimmungen herabzudrücken? 
Zeitschr. f. Schulgesundheitspflege (Ham¬ 
burg) XIII, S. 374. 

Noel , Die Masern in der französischen 
Armee. Bull. m6d. (Paris) XIV, S. 335. 

Pinna, G. u. G. Manini, Bacteriologische 
Untersuchungen der Schuppen von Maseru- 
kranken. Beitrag zur Prophylaxe der 
Masern. Policlinico (Rom) VII, S. 347. 

Ritter, Julius, Bemerkungen zum Ver¬ 
trage des Herrn Arnheim, über die 
Bacteriologie des Keuchhustens. Berliner 
klin. Wochenschr. XXXVII, S. 855. 

Schwarz, Josef, Ueber das Verschick« 
keuchhustenkranker Kinder. Wiener med. 
Wochenschr. L, S. 1317. 

Tobeitz, Adolf, Aetiologische und sympto- 
matologische Daten aus der letzten Rubeola- 
epidemie in Graz. Arch. f. Kinderheilk. 
(Stuttgart) XXVIII, S. 386. 

Uoke, A., Zur Frage nach dem Erreger 
des Keuchhustens. St. Petersburger med. 
Wochenschr. N. F. XVII, S. 113. — (Refe¬ 
rat.) Jahrb. f. Kinderheilk. (Berlin) Ul, 
S. 635. 

Weber, Ueber eine in Halle zur Zeit noch 
bestehende Rötheln- und Maserne pidemie, 
beobachtet in der könig). medicin. Poli¬ 
klinik. (Referat.) Münch, med. Wochen- 
schr. XLVII, S. 1713. 

Widowitz, Ueber d. Koplik’schen Flecken 
bei Masern. (Referat.) Centralbl. f. inn. 
Med. (Leipzig) XXI, S. 167. 

13. Influenza. 

Apöry, P. f Die epidemischen Zonen der 
Influenza und der Pest. Rev. ro^d.-pharm. 
(Constantinopel) XÜI, S. 113. 

Barone, Vincenzo, Die Influenza. Suppl. 
al Policlinico (Rom) VI, S. 769, 801. 

Bergin, William M., Freiluftbehandlung, 
angewandt bei Fällen von Influenza. Brit. 
med. Journ. (London) 1900, I, S. 1593. 

Chanot, H., Die prophylaktische Behand¬ 
lung der Grippe. Quinzaine med. (Paris) 
XXI, S. 39. 

Clemens, Die diesjährige Influenzaepidemie 
in Freiburg i. B. Münch, med. Wocbes- 
schr. XLVII, S. 925. 

De Renzi, E., Ueber die Influenza. Gaxx- 
degli Osped. (Mailand) XXI, Nr. 63. 

Fürst, L., Lassen sich Influenza und dem 
schwere Complicationen coupiren? Wies, 
med. Presse XLI, Nr. 11. — (Referat! 
Centralbl. f. inu. Medicin (Leipzig) XXI 
S. 1128. 

Gerber, Otto Paul, Einige Beobachtung« 
aus der jüngsten Influenzaepidemie m? 
besonderer Berücksichtigung des Bfe 
beflndens. Wiener med. Wochenschr. L, 
S. 1222, 1277, 1235. — (Referat.) Mbb- 
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chener med. Wochenschr. XLVII, S. 978. 
— Central bl. f. inn. Medicin (Leipzig) XXI, 
S. 1245. 

Influenzabaoillen s. oben V, 2, m, S. 723. 

de Lamalleröe, G., Bucteriologische Unter¬ 
suchungen über die Wirkung des Form- 
aldehyds bei der Behandlung und Pro¬ 
phylaxe der Grippe. Centre m6d. et pharm. 
(Comraentry) V, S. 230. 

Maehenaud, Grippeepidemie. Arch. de 
möd. navale (Paris) 1900, S. 43. 

Miller, Zur Influenzaepidemie. Aerztl. 
Rundschau (München) X, S. 157. 

Möller, G., Bericht über die Influenza¬ 
epidemie im Februar 1900 in der geburts- 
hülflichen Klinik in Greifswald. D. med. 
Wochenschr. (Berlin) XXVI, S. 467. — 
(Referat.) D. Medicinalzeitung (Berlin) 
XXI, S. 894. — Centralbl. f. inn. Med. 
(Leipzig) XXI, S. 1127. 

Euhemann, J., Neuere Erfahrungen über 
die Influenza. Berliner Klinik 1900, H. 147. 
— (Referat.) Centralbl. f. innere Medicin 
(Leipzig) XXI, S. 1127. 

Buhemann, J., Eine kurze meteorologische 
Bemerkung zu der jetzt grassirenden In¬ 
fluenza. Berl. klin. Wochenschr. XXXVII, 
S. 199. 

Schott, Influenza und chronische Herz¬ 
krankheiten. Berliner klin. Wochenschr. 
XXXVII, S. 500. — (Referat.) Centralbl. 
f. inn. Med. (Leipzig) XXI, S. 1126. 

de Vaucleroy, Die Influenza. Mouv. 
hyg. (Brüssel) XVI, S. 25. 

v. Vogt, Ueber die Influenzaepidemie 
1889/90 in der bayerischen Armee. Verh. 
d. Congr. f. inn. Med. (Wiesbaden) XVIII, 
S. 225; s. auch S. 639. 

Voigt, Walther, Ueber Influenza; Zusam¬ 
menstellung. Schmidt’? Jahrb. (Leipzig) 
CCLXV1II, S. 142. 

Walmsley, David L., Beobachtungen über 
Influenza. Physic. and Surg. (Detroit u. 
Ann. Arbor) XXII, S. 182. 

Wassermann, A., Einige Beiträge zur 
Pathologie der Influenza. D. med. Wochen- 
fchr. (Berlin) XXVI, S. 445. 

14. Dysenterie. 

Anner, G., Die Dysenterie in der Bretagne. 
France m6d. (Paris) XLVII, S. 401. 

Antony, Prophylaxe der Dysenterie bei 
den Truppen im Felde. Arch. de möd. et 
de pharm, mil. (Paris) XXXIII, S. 162. 

Serghinz, Guido, Serumtherapie bei der 
Dysenterie. Ann. d’igiene (Rom) X, S. 535. 

Celli u. Valenta, Nochmals über die 
Aetiologie der Dysenterie. (Referat.) Hyg. 
Rundschau (Berlin) X, S. 25. 

XHdridge, St., Die epidemische Dysenterie 
der letzten 20 Jahre in Japan. Public 
health (London) 1900, S. 1. 

Escherich, Zur Aetiologie der Dysenterie. 
(Referat.) Hygien. Rundschau (Berlin) X, 
S. 598. 


Flexner, Simon, Die Aetiologie der tropi¬ 
schen Dysenterie. Centralbl. f. Bacteriol. 
u. Parasitenk. (Jena) XXVIII, S. 625. — 
Brit. med. Journ. (London) 1900, II, S. 917. 
— Centralbl. f. inn. Med. (Leipzig) XXI, 
S. 1266. — Johns Hopkins Hosp. Bull. 
(Baltimore) XI, S. 231. 

Köttgen, P., Ueber die 1899 in Barmen 
aufgetretene Ruhrepidemie. Centralbl. f. 
allgemeine Gesundheitspflege (Bonn) XIX, 
S. 225. — (Referat.) Schmidt’s Jahrb. 
(Leipzig) CCLXVII, S. 237. 

Kruse, W., Die Ruhrgefahr in Deutschland, 
insbesondere im niederrheinisch-westfali¬ 
schen Industriebezirk. Centralbl. f. all gern. 
Gesundheitspfl. (Bonn) XIX, S. 189. — 
(Referat.) Schmidt’s Jahrbücher (Leipzig) 
CCLXVII, S. 237. — Zeitschr. f. Med.- 
Beamte (Berlin) XIII, S. 700. 

Kruse, W. , Ueber die Ruhr als Volks¬ 
krankheit und ihren Erreger. D. med. 
Wochenschr. (Berlin) XXVI, S. 637. — 
(Referat.) D. Medicinalzeitung (Berlin) 
XXI, S. 1015. —- Centralbl. f. inn. Med. 
(Leipzig) XXI, S. 1266. Münchener med. 
Wochenschr. XLVII, S. 1428. 

Lenoble, E., Die Dysenterie in der Bre¬ 
tagne. Der Colibacillus in den Wassern 
von Landerneau. Presse m6d. (Paris) 1900, 
II, S. 302. 

Stephan, Ueber eine Ruhrepidemie im 
Medicinalbezirk Gnoien und über die beim 
Auftreten epidemischer Ruhr nothwendigen 
sanitätspolizeilichen Maassnahmen. (Auto¬ 
referat.) Zeitschr. f. Medicinal - Beamte 
(Berlin) XIII, S. 128. 

15. Puerperalfieber einschliesslich 
Serumbehandlung. 

Born, Das Puerperalfieber. Allg. deutsche 
Hebammen-Ztg. (Berlin) XV, S. 123. 

Buö, Puerperalfieber. Nord m6d. (Lille) 
VII, S. 133. 

Bumm, E., Statistik der Puerperalfieber¬ 
erkrankungen. (Referat.) Schweiz, ärztl. 
Corr.-Bl. (Basel) XXX, S. 346. 

Calderini, G., Ueber intravenöse Ein¬ 
spritzungen von künstlichem Serum bei 
einem Fall von puerperaler Infection. Arch. 
ital. de biologie (Turin) XXXIII, S. 335. 

Caselli, Experimentelle und bacteriologische 
Untersuchungen über das Puerperalfieber. 
(Referat.) Hygien. Rundschau (Berlin) X, 
S. 27. — Centralbl. f. Gynäk. (Leipzig) 
XXIV, S. 435. 

Charles, N., Der Kampf gegen das Puer¬ 
peralfieber. Journ. d’Accouch. (Lüttich) 
XXI, S. 350, 365, 392, 401. 

Clark, C., Puerperale septische Infection. 
Chicago M. Times XXXIII, S. 345. 

Döderlein, Prophylaxe und Causaltherapie 
des Puerperalfiebers. (Referat.) D. Med.- 
Ztg. (Berlin) XXI, S. 64. — Centralbl. 
für Gynäk. (Leipzig) XXIV, S. 519. 

Döderlein, Verhütung und Behandlung 
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des Puerperal Hebers. Med.-chir. Central bl. 
(Wien) XXXV, S. 141. — Verh. d. Ges. 
D. Naturt. u. Aerzte zu München 1899 
(Leipzig) II, 2, S. 216. — (Referat.) D. med. 
Wchschr. (Berlin) XXVI, Ver.-Blg. S. 40. 
Edge, F. y Natur und Behandlung der Puer- 
peralinfection. Brit. med. Journ. (London) 
1900, I, S. 546. 

Fraenkel , Zur Aetiologie des Puerperal¬ 
fiebers. (Referat.) D. med. Wochenschr. 
(Berlin) XXVI, Ver.-Blg. S. 7. 

Gessner, A., Die Bacterienbefunde bei den 
puerperalen Erkrankungen. (Referat.) 
Centralbl. für Gynäk. (Leipzig) XXIV, 
S. 894. 

Harts, A., Ueber die Aetiologie und Pro¬ 
phylaxe der Puerperalerkrankungen. Aerztl. 
Mittheil, aus und für Baden (Karlsruhe) 
UV, S. 243. 

Hering, L. A., Puerperale Septikämie; im 
Besonderen ihre Bacteriologie und Behänd* 
lung mit Serum. New York med. Journ. 
1900, 8. 493. 

Hofmeier, M., Zur Verhütung des Kind¬ 
bettfiebers. Münchener med. Wochenschr. 
XLV1I, S. 1257. 

Kalt, A., Ein Beitrag zur puerperalen In- 
fection. Schweiz, ärztl. Corr.-Blatt (Basel) 
XXX, S. 593. 

Krönig, Bemerkungen zum Aufsatze von 
Ahlfeld: „Beiträge zur Frage von der 
Entstehung der fieberhaften Wochenbetts¬ 
erkrankungen.“ Centralbl. für Gynäk. 
(Leipzig) XXIV, S. 1099. 

Krönig , Eine kurze Bemerkung zu dem 
Aufsatz von M. Hofmeier: Zur Ver¬ 
hütung des Kindbettfiebers. Münchener 
med. Wochenschr. XLVIi, S. 1422. 
Lyle, R. P. Ranken, Puerperale Sepsis. 

Lancet (London) 1900, II, S. 923. 
Maoharg, Eine Analyse von 57 Puerperal- 
tieberfällen. Brit. med. Journ. (London) 
1900, I, S. 373. — (Referat.) Centralbl. 
f. Gynäk. (Leipzig) XXIV, S. 516. 
Maisey, C. T. B., Ein mit Antistreptococcen¬ 
serum behandelter Fall von Puerperal- 
Septikämie; Wiederherstellung. (Referat.) 
Centralbl. für Bacteriologie u. Parasitenk. 
(Jena) XXVII, S. 88. 

Mann, M. D., Puerperalinfection. Buffalo 
med. and surg. Journ. XL, S. 1. 

Menge u. Krönig, lieber Aetiologie und 
Natur des Puerperalfiebers. Wiener med. 
Presse XLI, Nr. 32. — (Referat.) D. Med.- 
Ztp. (Berlin) XXI, S. 1019. 

Mitchell , T. E., Natur und Behandlung 
der Puerperalinfection. Brit. med. Journ. 
(London) 1900, II, S. 78. 

Montini, A., Beitrag zum Studium der 
puerperalen Infection. Gazz. degli Osped. 
(Mailand) XXI, S. 214. 

Parrott, T. G., Mit Antistreptococcenserum 
behandelte acute puerperale Sepsis. Brit. 
med. Journ. (London) 1901, I, S. 145. 
Pryor, William R., Puerperale Sepsis. 
New York med. Journ. LVIII, S. 641. 


I Hape, W. A., Puerperal septikämie und 
einige der Methoden ihrer Verhtümg. 
Obstetrics (New York) II, S. 123. 

Schwarz, F., Glücklich verlaufend« Puer¬ 
peralfieber, behandelt mit Antistreptocoecss- 
serum. Fester med.-chir. Presse IBuda¬ 
pest) XXXVI, S. 1218. 

Waller, H. E. u. F. R. Gibbs, Eia mit 
Antistreptococcenserum erfolgreich hthas- 
delter Fall von Puerperalfieber. Liacet 
(London) 1900, H, S. 1873. 

Webber, H. W., Ein Fall von puerperaler 
Septikämie, bei welcher durch eine La- 
spritzung von Antistreptococcenseruin eia 
günstiges Resultat erlangt wurde. Brit 
med. Journ. (London) 1900, I, S. 377. 

Winternitz, Die Entstehung u. Erkennung 
des Puerperalfiebers. Verb. d. Ge*. D. 
Naturf. u. Aerzte zu München 1899 (Leip¬ 
zig) II, 2, S. 212. — (Referat.) D. med. 
Wchschr. (Berlin) XXVI, Ver.-Blg. S.4fl. 

Anhang: Wochenbetthygiene u. Heb¬ 
ammenwesen. 

Ahlfeld , F., Beiträge zur Frage von der 
Entstehung der fieberhaften Wochenbet:- 
erkrankungen. 3. Theil. Kritische Be¬ 
merkungen und Schlussbetrachtuagea. 
Zeitschr. f. Geburtsh. u. Gynäkol. (Statt- 
gart) XLI1I, S. 191. — (Referat.) Man- 
chener med. Wochenschr. XLVII, S. 1425. 

Bekanntmachung des hamburgischett 
Medicinalcollegiums vom 1. Jani 1900, 
betr. d Ausbildung und Zulassung der 
Hebammen. Veröflf. des kaiserl. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 886. 

Brennecke, Ueber Wochenpflegerinnen uni 
Hebammenwesen. (Referat.) Centralblatt 
f. Gynäk. (Leipzig) XXIV, S. 900. 

Dienstanweisung des Medicin&lamtes zu 
Lübeck vom 28. Februar 1900 für &* 
Hebammen. Veröff. des kaiserl. Gesund- 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 930. 

Dienstanweisung vom 1. Juni 1900 fir 
die im hamburgischen Staate thätiges 
Hebammen. Veröflf. d. kais. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 880. 

Döderlein, A. u. E. Winternitz, Di* 
Bacteriologie der puerperalen Secrete. 
Beitr. z. Geburtsh. u. Gynäkol. (Leipzig) 
III, S. 161. — (Referat.) Centralbl. lür 
Bacteriol. und Parasitenk. (Jena) XXVIII, 
S. 611. — Ceutralbl. f. Gvnäk. (Leipzig) 
XXIV, S. 1219. 

Erlass des kgl. preuss. Minist, der geist¬ 
lichen etc. Angelegenheiten vom 7. Deetr. 
1899, betr. die Unterweisui>g und Prüfung 
der Hebammen über venerische Krank¬ 
heiten. Veröff. des kaiserl. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 295. 

Falk, E., Die Reform des Hebammenwesess. 
(Referat.) Therap. Monatsh. (Berlin) XIV, 
S. 46. 

Fehling, H., Ueber die Berechtigung d« 
Selbstinfectionslehre in der Geburtshülfe, 
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Münchener med. Wochenschr. XLV1I, 
S. 1651. 

Feilohenfeld , W., Zar Hygiene des 
Wochenzimmers. D. Krankenpflege - Ztg. 
(Berlin) III, S. 371. 

Franz, Bacteriologische und klinische Unter* 
suchungen über leichte Fiebersteigerangen 
im Wochenbette. (Referat.) Centralbl. f. 
Bacteriol. u. Parasitenk. (Jena) XXVIII, 
S. 275. 

Gesetz des Senats von Hamburg vom 
29. December 1899, betr. die Hebammen¬ 
ordnung. Veröff. d. kaiserl. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 348. — Zeitschr. 
für Med. - Beamte (Berlin) XIII, Beilage 
S. 43. 

Hftftse, Das Hebammenwesen und die Heb¬ 
ammen Versorgung im Kreise Soldin. Zeit¬ 
schrift für Med.-Beamte (Berlin) XIII, 
S. 709. 

V. Heusinger, 0., Zur Reform des Heb¬ 
ammenwesens. Conr. -Bl. der Aerzte der 
Provinz Hessen-Nassau (Frankfurt a. M.) 
III, S. 135. 

Instruction fürstl. lippischer Regierung 
vom 28. Decbr. 1899 für die Hebammen 
des Landes. Veröffentl. d. kaiserl. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 421. 

Iiangerhans, Die Vor* und Ausbildung der 
Hebammen, Nachprüfungen und Wieder- 
holungscurse. (Referat.) Centralbl. für 
Gynäk. (Leipzig) XXIV, S. 624. 

Hemmer, Die sociale Stellung der Heb¬ 
ammen. (Referat.) Centralbl. für Gynäk. 
(Leipzig) XXIV, S. 624. 

Piflka&ek, L., Zur Reform des Hebammen¬ 
wesens in Oberösterreich. Oesterr. Sanitäts¬ 
wesen (Wien) XII, S. 461, 473, 485, 498. 

Bissmann , Reichsgesetze für Hebammen 
und Wartefrauen eine dringende Noth- 
wendigkeit. Monatsschr. f. Geburtsh. u. 
Gynäk. (Berlin) XII, S. 364. — (Referat.) 
Münchener med. Wochenschrift XLVII, 
S. 1438. 

Sohaeffer, 0., Die Prophylaxe während der 
Geburt. Zeitschr. f. prakt. Aerzte (Frank¬ 
furt a. M.) IX, S. 121, 170. 

Sohwartz, Oscar, Ueber das gesetzlich 
geordnete Zusammenwirken der die Ge¬ 
burtshülfe ausübenden Aerzte mit den Heb¬ 
ammen. D. med. Wochenschrift (Berlin) 
XXVI, S. 618. — (Referat.) Münchener 
med. Wochenschr. XLVII, S, 631. 

Schwarz, F., Die Hebammenfrage in 
Ungurn. (Referat.) Centralblatt f. Gynäk. 
(Leipzig) XXIV, S. 1275. 

Sippel, A., Zur Hebammen frage. (Referat.) 
Therap. Monatsh. (Berlin) XIV, S. 46. 

Stevens, Th. G., Die septischen Erkran¬ 
kungen im Wochenbett. Treatment (Lon¬ 
don) IV, S. 225, 392. 

Tauffer , Stand der Hebammenfrage in 
Ungarn im Jahre 1897. Vorschläge be¬ 
züglich der vorläufigen Verbesserung der 
Hebammenfrage. (Referat.) Centralbl. f. 
Gynäk. (Leipzig) XXIV, S. 1275. 


Verfügung des kgl. preuss. Regierungs¬ 
präsidenten zu Lüneburg vom 10. August 
1900, betr. Beaufsichtigung der beruf¬ 
lichen Thätigkeit der Hebammen. Zeitschr. 
für Med.-Beamte (Berlin) XIII, Beilage 
S. -239. 

V. Weias, Zur Reform des Hebammenwesens 
in Bosnien und der Herzegowina. (Referat.) 
Centralblatt f. Gynäk. (Leipzig) XXIV, 
S. 624. 

16. Tuberculose und Perlsucht. 

Aocorimboni, F., Die hygienische Fürsorge 
für die Tuherculösen und die Schwindsucht- 
Sanatorien. ldrot. e climat. (Florenz) X, 
S. 46. 

Adriani, P., Die Tuberculosefrage. Prof. 
Middendorp gegen Prof. Rosenstein. 
Nederl. militair. geneesk. arch. (Leiden) 
XXIV, S. 38. 

Amat, M. Ch., Tuberculose und Eisenbahn. 
(Referat.) Zeitschr. f. Tuberc. u. Heil¬ 
stättenwesen (Leipzig) I, S. 70. 

Anders, Howard S., Die Nothwendigkeit 
der staatlichen Hülfe bei der Behandlung 
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heiten zu Berlin im Jahre 1898. (Re¬ 
ferat.) Hygien. Rundschau (Berlin) X, 

S. 342. 

Marz, Bericht über die Thätigkeit der 
Abtheilung zur Heilung und Eiforschung 
der Tollwuth am Institut für Infections- 
krankheiten zu Berlin im Jahre 1899. 
Klin. Jahrb. (Jena) VH, S. 394. — (Re¬ 
ferat.) Berliner thierärztl. Wochenschr. 
1900, S. 545. 

Marz, Beiträge zur Lyssa-Immunität. (Re¬ 
ferat.) Hyg. Rundschau (Berlin) X, S. 455. 
— Centralbl. f. Bacteriologie u. Parasitenk. 
(Jena) XXVII, S. 698. — Fortschr. d. 
Med. (Berlin) XVIII, S. 277. 

Marz, Ueber die Verbreitung der Toll¬ 
wuth und das Auftreten derselben beim 
Menschen, sowie die Erfolge der Behand¬ 
lung in neuester Zeit. Aerztliche Sach- 
verständigen-Zeitung (Berlin) VI, S. 11. — 
(Referat.) Hygienische Rundschau (Berlin) 
X, S. 940. 

Marx, Ueber Tollwuth. (Referat.) Ber¬ 
liner klinische Wochenschrift XXXVII, 

S. 329. 

Marz, Zur Theorie der Pasteur’sehen 
Schutzimpfung gegen Tollwuth. D. med. 
Wochenschrift (Berlin) XXVI, S. 461. — 
(Referat.) D. Med.-Zeitg. (Berlin) XXI, 

S. 803. — Berliner thierärztl. Wochenschr. 
1900, S. 520. 

Newborn, A. D., Das Pasteur-Institut. 
Journ. of the Amer. med. assoc. (Chicago) 
XXXIV, S. 1015. 

Nooard, Ueber die Diagnose der Wuth 
beim Hunde nach dem Tode. Bull, de 
PAcad. de m6d. (Paris) XLIII, S. 476. — 
(Referat.) Berliner thierärztl. Wochenschr. 
1900, S. 353. 

PampoukiB, Einige Beobachtungen über 
die Hundswuth. Ann. de PInstit. Pasteur . 
(Paris) XIV, S. 111. — (Referat.) Cen- 
tralbl. f. Bacteriol. u. Parasitenk. (Jena) 
XXVII, S. 866. — D. med. Wochenschr. i 
(Berlin) XXVI, Lit.-Blg. S. 243. — Cen- | 
tralblatt für innere Medicin (Leipzig) XXI, 

S. 1015. — Fortschritte d. Medicin (Berlin) 
XVIII, S. 618. 

Peter, Zur klinischen Diagnose der Wuth- 
krankheit. Berliner thierärztl. Wochenschr. 
1900, S. 133, 145. 

Pfeiffer , Ueber die Tollwuth in Deutsch¬ 
land und über die bisherigen Ergebnisse 
der Schutzimpfungen in der Wuthstation 


des kgl. Instituts für Infectionakrankheiten. 
Hygien. Rundschau (Berlin) X, S. 357. 

Prosper-laemaistre, Ein Fall von WctL 
bei einem neunjährigen Kinde; Behud- 
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PAcad. de med. (Paris) XLIII, S. 652. 

Puscariu, E. u. J. Lebell, Bericht ikr 
die Behandlung der Tollwuth. Arch. 4 h 
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V. HAts, St., Beiträge zur Aetiologie der 
Tollwuth. Monatsh. f. prakt. Thierbeill. 
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Ravenei, M. P. u. D. J. McCarthy, 
Die schnelle Diagnose der HundswutL 
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Vet. Arch. (Philadelphia) XXI, S. 404. 

Rees, H., Die Diagnose der Hundswuth uni 
die Prophylaxe der Hydrophobie. Brit. 
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Runderlass des königl. preuss. Minist, d. 
geistl. etc. Angelegenheiten vom 21. Mai 
1900, betr. Tollwuth. Veroffentl. d. kah. 
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Salmon, D. E., Hundswuth und Wasser¬ 
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Solomon, V6ra, Experimentelle Unter¬ 
suchungen über Rabies. Centralbl. £. Bac¬ 
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S. 907. 

Benda, Die morphologische Bedeutung der 
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Widerstandsfähigkeit der Sporen der Acti¬ 
nomycose. Compt. rend. de la soc. de 
biol. (Paris) L1I, S. 835. 

Berestnew, Zur Actinomycosefrage. (Re¬ 
ferat.) Centralbl. f. Bacteriol. u. Parasitenk. 
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menschlicher Actinomycose der Lungen. 
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Codman, E. A., Ein Fall von Actinomycose. 
(Referat.) Hygien. Randschau (Berlin) X, 
S. 28. 
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Krause, Beitrag zur Kenntniss derActino- 
myces. (Referat.) Hygien. Rundschau (Ber¬ 
lin) X, S. 340. — Centralblatt für inn. 
Medicin (Leipzig) XXI, S. 1016. 
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XXXVII, S. 63. 
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(Leipzig) CCLXVIII, S. 156. 
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(Actinomyceten) und die ihr verwandten 
Bacterien. (Referat.) Hygien. Rundschau 
(Berlin) X, S. 339. 

Iiieblein, V., Ueber die Actinomycose der 
Haut. Beitr. zur klin. Chirurgie XXVII, 
Heft 3. — (Referat.) Centralbl. f. Cliir. 
(Leipzig) XXVII, S. 1141. 

Martin, Ein Fall von Actinomycose der 
Lunge und der Bronchien. Zeitschr. f. 
Fleisch- und Milchhyg. (Berlin) X, S. 152. 

Munro, John C., Vier Fälle von Actinomy¬ 
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CXLIII, S. 255. 
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Fleisch- u. Milchhyg. (Berlin) X, S. 134. 
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de l’Acad. de m£d. (Paris) XLUI, S. 394. 

Porter, C. A., Actinomycosis. Boston med. 
and surg. Journ. CXLIII,'S. 251. 

PreU886, Zur Lehre von der Actinomycosis. 


(Autoreferat.) Berliner thierärztl. Wochen¬ 
schrift 1900, S. 88. 

Reboul, Die Actinomycose und ihre Ge¬ 
fahren für die ackerbautreibenden Arbeiter. 
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Schilling , Zungen - Actinomycose beim 
Schwein. Ztschr. f. Fleisch- u. Milchhyg. 
(Berlin) X, S. 134. 

Schürmayer, Bruno, Ueber Actinomycose 
des Menschen und der Thiere. Eine neue 
Varietät des Strahlenpilzes und die ver¬ 
wandtschaftlichen Beziehungen der Strepto- 
thricheen. Centralbl. f. Bacteriol. u. Para¬ 
sitenk. (Jena) XXVII, S. 49, 101. — 
(Referat.) Schmidt’s Jahrbücher (Leipzig) 
CCLXVH, S. 10. — Berliner thierärztl. 
Wochenschrift 1900, S. 114. 

Sternberg, C., Zur Kenntniss des Actino- 
mycespilzes. Wiener klin. Wochenschrift 
XIII, S. 548. — (Referat.) Münchener 
med. Wochenschr. XLVII, S. 909. — 
Schmidt’s Jahrb. (Leipzig) CCLXVIII, S. 11. 
— Centralblatt f. innere Med. (Leipzig) 
XXI, S. 866. 

Turner, Geo. B., Ein Fall von Actinomy¬ 
cose. Transact. of the clin. Soc. of London 
XXXIII, S. 196. 

Tusini, Giuseppe, Ueber die Actinomycose 
des Fusses. Archiv f. klin. Chir. (Berlin) 
LXII, S. 249. 

"Wulff, Die Strahlenpilzkrankheit. Berliner 
thierärztl. Wochenschr. 1900, S. 13. 

32. Trichinose. 

Blumer, G. u. L. H. Neumann, Bericht 
über einen Ausbruch von Trichinose in 
einer Familie. Amer. Journ. ofmed. scienc. 
(Philadelphia) 1900, S. 14. 

Böhm, J., Fütterungsversuche mit ameri¬ 
kanischem , trichinösem Schweinefleisch. 
(Referat.) Centralbl. f. Bacteriol. u. Para¬ 
sitenk. (Jena) XXVIII, S. 86. 

Feldmann, Ignaz, Geheilte Trichinosis. 
Ungar, med. Presse (Budapest) V, Nr. 1. 

33. Maul- und Klauenseuche. 

Anordnung, Landespolizeiliche — des 
königl. preuss. Regierungspräsidenten zu 
Wiesbaden vom 8. Mai 1900, betr. Herab¬ 
minderung der Neueinschleppung von Maul¬ 
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Veröff. d. kaiserl. Gesundheitsamtes (Ber¬ 
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Anordnung , Landespolizeiliche — des 
königl. preuss. Regierungspräsidenten zu 
Liegnitz vom 31. Mai 1900, betr. Maass¬ 
regeln gegen Maul- und Klauenseuche. 
Veröflentl. d. kaiserl. Gesundheitsamtes 
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Anordnung , Landespolizeiliche — des 
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Liegnitz vom 4. April 1900, betr. Maass¬ 
regeln gegen die Maul- und Klauenseuche. 
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Veröffentl. des kaiserl. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 407. 

Buhl, Ueber Maul’ und Klauenseuche. 
Berliner thierärztl. Wochenschrift 1900, 
S. 194, 206. 

Ebertz, C., Die Ergebnisse der neueren Unter¬ 
suchungen über Maul- und Klauenseuche 
und ihre praktische Anwendung. Arch. f. 
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S. 508. — Berliner thierärztl. Wochenschr. 
1900, S. 342. 

Ehrle, J. , Verbreitung der Maul* und 
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Fetting, Zur Bekämpfung der Maul- und 
Klauenseuche durch abgekochte Milch. 
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Graffunder , Ueber den derzeitigen Stand 
der Schutzimpfung gegen Maul- und Klauen¬ 
seuche. Berliner thierärztl. Wochenschr. 
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Hecker, Einige kritische Bemerkungen und 
Vorschläge zur Bekämpfung der Maul¬ 
und Klauenseuche. Fühling’s landwirth- 
schafll. Ztg. (Leipzig) 1900, S. 365. — 
Berliner thierärztl. Wochenschr. 1900, 
S. 230. 

Knuth, Ueber Impfungen gegen Maul- und 
Klauenseuche nach dem Verfahren von 
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Schutzimpfung gegen die Maul- und Klauen¬ 
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Maul- U. Klauenseuche, Die Verbrei¬ 
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1898. Veröff. d. kais. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 83. 

Pott, Die Mundfaule der Kinder und ihre 
Beziehung zur Maul- und Klauenseuche. 
(Referat.) Hvgien. Rundschau (Berlin) X, 
S. 342. 

Reuter, Ansteckungsverdacht bei Maul¬ 
und Klauenseuche im Sinne der Vieli- 
seuchengesetzgebung. Vierteljahrsschr. d. 
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1900, S. 641. 

Rundschreiben des grossherzogl. meeklen- 
burg - schwerin’schen Minist, vom 2. Juli 
1900 an die Bezirksthierärzte, betr. Maul¬ 


und Klauenseuche. Veröffentlichungen <L 
kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 1072. 

Schmid, A., Maassregeln gegen Verbreinsf 
der Maul- und Klauenseuche. Füblia^s 
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S. 22. 

Schmidt , Ein Versuch zur Erzielung n 
Immunität gegen Maul- und KlauenstBcfee 
durch Verfütterung abgekochter MTck 
seuchekranker Thiere. Berliner thkrinsL 
Wchschr. 1900, S. 86. — (Referat.) Ces- 
tralbl. f. Bacteriol. u. Parasitenk. (Jos) 
XXVJIJ, S. 828. 

Schmidt, Zar Bekämpfung der Maul- as4 
Klauenseuche. Deutsche landwirthschaftl 
Presse (Berlin) 1900, S. 799. 

Schreyer, Ueber das Vorkommen der Mxul- 
und Klauenseuche bei Kindern. (Referat.) 
Münchener med. Wochenschrift XLVII, 
S. 1252. 

Schüts, Der Kampf der Wissenschaft gegen 
die Maul- und Klauenseuche. Deutsche 
Agrar-Ztg. (Berlin) 1900, S. 85. — (Re¬ 
ferat.) Centralbl. f. Bacteriol. u. Para¬ 
sitenk. (Jena) XXVIII, S. 281. 

Schultee, Fr., Ein Fall von anscheinesder 
Maul- und Klauenseuche beim Mensches. 
Münchener med. Wchschr. XLV1I, S. 685. 

— (Referat.) D. med. Wochenschr. (Ber¬ 
lin) XXVI, Ver.-Blg. S. 151. 

Thiele, Otto, Ein Fall von anscheinender 
Maul- und Klauenseuche beim Mensches. 
D. militärärztl. Zeitschr. (Berlin) XXIX. 
S. 548. 

Weidmann, A., Maul- und Klauenseuche. 
Oesterr. Monatsschr. f. Thierh. (Wies) 
XXV, S. 398. 

Zsohokke , E., Der heutige Stand der 
Maul - und Klauenseuche. Schweix, land- 
wirthschaftl. Centralbl. (Frauenfeld) 1900, 
S. 101. 

34. Rot z. 

V. Baracz , Roman, Ueber einen Fall roa 
chronischem Rotz (Wurm) beim Mensche». 
Arch. f. path. Anat. (Berlin) CL1X, S. 491. 

— (Referat.) Hyg. Rundschau (Berlin) X, 
S. 986. 

Bourges u. Märy, Ueber die Serum¬ 
diagnose des Rotzes. Arch. de M6d. exper. 
(Paris) XU, S. 182. 

DuniO , L., Ueber eine Reihe von Fällen 
von Rotz in epidemischer Form. Brrt. 
med. Journ. (London) 1900, II, S. 137d. 

Lebrun, O., Der Rotz und das Sanit&ts- 
gesetz. Recueil de mkd. v4t£rin. (Paris) 
LVII, S. 32. 

M’Fadyean, J., Die Heilbarkeit der Rotz¬ 
krankheit. Journ. of comp. Path. ausd 
Therap. (Edinburg u. London) XIII, 1. Theil. 

— (Referat.) Berliner thierärztl. Wochen¬ 
schrift 1900, S. 330. 

Marshall, Ernst, Ein Fall von acutem 
Rotz beim Menschen. Thüringer inl- 
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liehe» Correspondenz-Blatt (Weimar) XXIX, 
S. 320. 

Rassau, Beobachtungen über Rotz und die 
Sicherstellung der Diagnose durch Argen¬ 
tum colloidale. Berliner thierärztl. Wochen¬ 
schrift 1900, S. 171. 

Rotsbacillen, s. oben V, 2, h. S. 713. 

Strube, Georg, Ueber die Rotzkrankheit 
beim Menschen. Arch. f. klin. Chir. (Ber¬ 
lin) LXJ, S. 376. — (Referat.) Centralbl. 
f. Chir. (Leipzig) XXVII, S. 883. 

Z&udy , Ein Fall von Rotz. D. med. 
Wochenschr. (Berlin) XXVI, S. 336. 

35. Rinderpest und Rinderpest¬ 
impfungen. 

Koch; R., Reiseberichte über Rinderpest, 
Bubonenpest in Indien und Afrika, Tsetze- 
oder Surrakrankheit, Texasfieber, tropische 
Malaria und Schwarzwasserfieber. (Referat.) 
Berliner klinische Wochenschrift XXXVII, 
S. 63. 

Kolle, W., Beiträge zur Klärung der Frage 
über die Wirkungsweise der Rinderpest¬ 
galle. (Referat.) Hygien. Rundschau (Ber¬ 
lin) X, S. 58. 

Peters , Uebertragung der Lungenseuche 
des Rindes durch Personenverkehr. Berliner 
thierärztl. Wochenschr. 1900, S. 525. 

Rogers , Leonard, Experimentelle Unter¬ 
suchungen über die verschiedenen Methoden 
der Schutzimpfung gegen Rinderpest, mit 
besonderer Berücksichtigung einer neuen 
Modification. Zeitschr. f. Hygiene (Leipzig) 
XXXV, S. 59. 

Sobernheim , Neuere Forschungen auf 
dem Gebiete der Rinderpest. Arch. für 
Schiffs-u. Tropenhyg. (Leipzig) IV, S. 277. 

36. Schweineseuchen und Schweine¬ 
rothlauf, einschl. Schutzimpfung. 

Braun u. Klett, Zur serumtherapeutischen 
Bekämpfung der Schweineseuche u. Hühner¬ 
cholera. D. thierärztl. Wochenschr. (Han¬ 
nover) XIII, S. 353. 

Casper, Uebertragung dfes Schweineroth¬ 
lauf® auf den Menschen. (Referat.) Cen¬ 
tralbl. für Bacteriol. u. Parasitenk. (Jena) 
XXVII, S. 282. 

JSrlaflB des königl. württemb. Minist, d. I. 
vom 8. März 1900, betr. die Vornahme 
von Schutzimpfungen gegen Schweineroth¬ 
lauf. Veröff. d. kaiserl. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 834. 

Foth, Rothlaufschutzimpfungen. Berliner 
thierärztl. Wochenschr. 1900, S. 566. 

Graul, Praktische Erfahrung bei der Roth- 
laufimpfung. Berliner thierärztl. Wchschr. 
1900, S. 577. 

Greiner, A., Erprobung der Lorenz* sehen 
Schutzimpfungsmethode gegen den Roth- 
lauf der Schweine. Thierärztl. Centralbl. 
(Wien) 1900, H. 15. — (Referat.) Ber¬ 
liner thierärztl. Wochenschr. 1900, S. 437. 


Hoehne, Die Rothlaufimpfungen mit Susse- 
rin und ihre Erfolge. Berliner thierärztl. 
Wochenschr. 1900, S. 447. 

Joest, E. u. A. Helfers, Ergebnisse der 
Lorenz’schen Rothlaufschutzimpfung mit 
Prenzlauer Impfstoffen in den Jahren 1897, 
1898 und 1899. Landbote (Prenzlau) 
1900, S. 185. — Berliner thierärztliche 
Wochenschr. 1900, S. 121. 

Jost, H., Beiträge zur Rotblaufschutz- 
impfung. D. thierärztl. Wochenschr. (Karls¬ 
ruhe) 1900, S. 45. — Berliner thierärztl. 
Wochenschr. 1900, S. 37. 

Kirstein, Zur Rothlaufimpfung bei Schwei¬ 
nen. Eine Verteidigung. Deutsche land¬ 
wirtschaftliche Presse (Berlin) 1900, 
S. 1209. 

Kitt, Die Heil- und Schutzimpfung gegen 
Schweinerothlauf. Wochenblatt des land¬ 
wirtschaftlichen Vereins in Bayern 1900, 
S. 866. 

Leclainohe , Bericht über ein neues Ver¬ 
fahren der Vaceination gegen Schweine¬ 
rothlauf. Recueil de m4d. v6t£rin. (Paris) 
1900, S. 356. 

Maokel, N., Ein Versuch mit „Susserin“. 
Dtsch. thierärztl. Wochenschr» (Karlsruhe) 
1900, S. 267. 

Marks, Zur Frage der Schweineimpfung 
gegen Rotlauf. Landwirthschaftl. Cen¬ 
tralbl. 1900, S. 406. 

Niebel, W., Vorläufige Mitteilung, betr. 
Herstellung eines Schweineseuchenserums. 
Deutsche thierärztliche Wochenschrift 
(Karlsruhe) 1900, S. 83. — (Referat.) Ber¬ 
liner tierärztliche Wochenschrift 1900, 
S. 209. 

Prettner, Mathias, Experimente über die 
Infectiosität des Bacillus der Schweine¬ 
seuche. Zeitschrift f. Fleisch- u. Milch¬ 
hygiene (Berlin) X, S. 193. — (Referat.) 
Berliner tierärztliche Wochenschrift 1900, 
S. 365. 

Prettner, M., Experimentelle Schweine¬ 
seuche. (Referat.) Hyg. Rundschau (Berlin) 
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Rothe, C. G., Verhütung unangenehmer 
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VIII. Prostitution und Syphilis. 


1. Prostitution. 

Bl&sehko, A., Hat die heute übliche Regle- 
mentirung der Prostitution einen nach¬ 
weislichen Einfluss auf die Häufigkeit und 
die Verbreitung der venerischen Krank¬ 
heiten ausgeübt? D. Vierteljahrsschr. f. 
öff. Gesundheitspfl. (Braunschweig) XXX11, 

S. 247. — (Referat.) Hygien. Rundschau 
(Berlin) X, S. 900. — Centralblatt f. all- 
gern. Gesundheitspfl. (Bonn) XIX, S. 499. 
— Aerztl. Sachverst.-Zeitung (Berlin) VI, I 
S. 203. 

Blaschko, A. , Hygiene der Prostitution I 
und venerischen Krankheiten. (Referat.) I 
Arch. f. Dermat. u. Syph. (Wien) LIV, 

S. 466. 

Dyerj Isidore, Einige ursächliche Bemer¬ 
kungen über Prostitution und venerische 
Krankheiten in ihrer Beziehung zur Oeffent- 
lichkeit. Philadelphia med. Journ. V, S. 354. 

Ftienne, G., Die Prostitution, ihre Gesetze 
und ihre Beziehungen zu der Prophylaxe 
der venerischen Krankheiten, im Besonde¬ 
ren in Nancy. Rev. m6d. de PEst (Nancy) 
XXXII, S. 439. 

Finger , E., Ist die gegenwärtige Organi¬ 
sation der ärztlichen Ueberwachung der 
Prostitution verbesserungsfähig? (Referat.) 
Prager med. Wochenschr. XXV, S. 102. 

Gruber, Max, Die Prostitution vom Stand¬ 
punkte der Socialhygiene aus betrachtet. 
(Referat.) Hygien. Rundschau (Berlin) X, 
S. 1194. 

Hofacker , Die polizeiärztliche Unter¬ 

suchung der Prostituirten gemäss der 
MinisterialVerfügung vom 13. Mai 1898 
über die Ueberwachung der Prostitution. 
Vjhrschr. f. ger. Med. (Berlin) XIX, 
S. 126. — (Referat.) Hygien. Rundschau 
(Berlin) X, S. 901. 

Isaac, H., Die Prostitutionsfrage und der 
internationale Congress in Brüssel über 
venerische Krankheiten. Med. Woche 
(Berlin) 1900, S. 10, 19, 39. 

Jullien, L., Betrachtungen über die Mög¬ 
lichkeit, die Prostituirten wieder auf guten 
Weg zu bringen. Journ. des mat. cutan. 
et syph. (Paris) XII, S. 71. 

Lustgarten , S., Die Frage der Controle 
der Prostitution in Amerika. New York, 
med. Record LVII, S. 57. 

Neisser , A., Durch welche gesetzlichen 
Maassnahmen könnte man erreichen, die 
Zahl der Frauen, die in der Prostitution 
ihren Lebensunterhalt suchen, zu ver¬ 
mindern? (Referat.) D. Medicinal - Ztg. 
(Berlin) XXI, S. 607. 

Neisser, A., Zur Verbesserung der sanitären 



Prostitutionscontrole. (Referat.) D. Be- 
dicinal-Ztg. (Berlin) XXI, S. 607. 

Quercy, Frühere Sitten. Die legale Pre- 
stitution. M6d. internat. illustr. (Pari*! 
I, Nr. 3, S. 12. 

Quercy, Die Prostitution. M6d. internst 
illustr. (Paris) I, Nr. 4, S. 15; Nr. 5, S. 14; 
Nr. 6, S. 12. 

Hunderlass kgl. preuss.Minister, der u.s.v. 
Medicinalangelegenheiten u. d. Inn. vom 
22. August 1900, betr. Controle der 
sittenärztlichen Untersuchung der Pro¬ 
stituirten durch die Medicinal beamtet. 
Zeitschr. f. Med.-Beamte (Berlin) XIII, 
Beilage S. 239. 

Sohmid} F., Die Prostitution und die vene¬ 
rischen Krankheiten in der Schweiz. Be¬ 
richt für die internationale Conferenz zur 
Verhütung der Syphilis und der venerischen 
Krankheiten in Brüssel, September 1899. 
Sanit.-demogr. Wochenbull. d. Scbweii 
(Bern) 1900, S. 217, 231, 2 52, 266, 286, 
300. 

Schrank , Joseph, Die amtlichen Vor¬ 
schriften betr. die Prostitution in Wien ia 
ihrer administrativen, sanitären und straf¬ 
gerichtlichen Anwendung. (Referat.) D. 
Vierteljahrsschr. f. öffentl. Gesundheitspfl. 
(Braunschweig) XXXII, S. 473. 

'Ströhmberg, C., Die Prostitution. Ein 
Beitrag zur öffentlichen Sexualhygiene und 
zur staatlichen Prophylaxe der Geschlechts¬ 
krankheiten. Eine social - mediciniscbe 
Studie. (Referat.) D. Vierteljahrsschr. f. öff. 
Gesundheitspflege (Braunschweig) XXX11, 
S. 473. — Münchener med. Wochenschr. 
XLVII, S. 1571. 

Tommasoli, Prostitution und venerische 
Krankheiten in Italien. Journ. des mala- 
dies cutan. et syph. (Paris) XII, S. 321, 
348, 465, 529, 616. 

2. Syphilis und Gonorrhoe. 

Allen, C. W., Zur extragenitalen Syphilis- 
infection. Med. Record (New York) 1900, 
17. März. — (Referat.) D. Medicinai- 
Ztg. (Berlin) XXI, S. 708. 

Andriani, P. Ueber die Uebertragbarkeit 
der Syphilis auf extragenitalen Wegen. 
Gazz. intern, di med. prat. (Neapel) IH, 
Nr. 23. 

Audry, Ch., Betrachtungen über die Syphilis, 
Ann. de Dermatol, et de Syphil. (Paris) 
1900, S. 218. 

Barbiani, G., Die Immunität der Scheide 
für die venerischen und syphilitisch« 
Affectionen. Giorn. ital. d. malatt. veneree 
e d. pella (Mailand) 1900, Nr. 1. 

Barthälemy, Die internationale Conferenz 
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für die Prophylaxe der venerischen Krank* j 
heiten (Syphilis; Prostitution; Reglement). 
Journ. de M6d. (Paris) XI, S. 18. 

Baum, W. L., Syphilis durch zahnärztliche 
Instrumente. Journ. of Americ. xned Ass. 
(Chicago) XXXIV, S. 214. 

Behrmann, S., Die Prophylaxe der Syphilis 
bei Männern. Dermatol. Centralbl. (Leip¬ 
zig) IV, S. 172. 

Behrmann, S., Zur Prophylaxe der Syphilis 
und des Herpes tonsurans (Sycosis para¬ 
sitaria) in den Barbier* und Friseurläden. 
Dermatol. Centralbl. (Leipzig) IV, S. 6. 

Berlin u. Geld, Eine Epidemie von weichem 
Schanker in Lille. Echo m6d. du Nord 
(Lille) IV, Nr. 26. 

Blasehko, A., Erste internationale Confe- 
renz zur Bekämpfung der Syphilis und der 
venerischen Krankheiten zu Brüssel vom 

4. bis 8. September 1899. Arch. f. Der¬ 
matol. u. Syph. (Wien) LI, S. 129. 

Blasehko , A., Die statistische Erhebung 
über die Verbreitung der Geschlechtskrank¬ 
heiten in Preusseu Am 30. April 1900. 
Berliner klin. Wochenschr. XXXVII, S. 335. 
— (Referat.) Hygien. Rundschau (Berlin) 
X, S. 1196. 

Bloeh, Iwan, Die angebliche Syphilis in 
den „Cent nouvelles Nouvelles“. (15. Jahr¬ 
hundert.) Wiener med. Wochenschrift L, 

5. 779, 829. 

Bouffler, L. A., Ueber die öffentliche 
Prophylaxe der venerischen Krankheiten. 
Giorn. d. R. Soc. ital. d’Ig. (Mailand) XXII, 

S. 344. 

Bovero, R. u. V. Rosei, Beitrag zum 
Studium der Syphilis in der zweiten Gene¬ 
ration. Unione med. ital» (Turin) IV, S. 236. 

BruhllS, C., Die Erscheinungen der Syphilis. 
Berliner klinische Wochenschr. XXXVII, 

S. 998, 1021. 

Campione, S., Zur Prophylaxe der Syphilis 
und der venerischen Krankheiten. Giorn. 
internaz. d. sc. med. (Neapel) XXII, S. 64. 

Cohn, Paul, Zur Prophylaxe der Syphilis 
bei Männern. Dermatol. Centralbl. (Ber¬ 
lin) III, S. 237. 

Breyer, Ein Beitrag zur Frage der Incuba- 
tionsdauer beim Tripper. Dermatol. Cen¬ 
tralbl. (Leipzig) III, S. 164. 

Drysdale, Charles R., Die Verhütung der 
Syphilis durch Behandlung. Lancet (Lon¬ 
don) 1900, I, S. 341. 

Dufour, Ed., Die Ausbreitung der Syphilis. 
Clinique (Brüssel) XIV, S. 641. 

Fermi, Claudio, Behandlung und Prophylaxe 
der Gonorrhoe. Gaz. des Hop. (Paris) 1900, 
Nr. 50. 

Filaretopoulo , Dauer der Ansteckungs- 
fähigkeit der Syphilis: ihre Bedeutung 
vom Standpunkte der Ehe und der Erblich¬ 
keit. Ind6pend. m6d. (Paris) VI, S. 209. 

Finger, E., Ueber die Nachkommenschaft 
der Hereditärsyphilitischen. Wiener klin. 
Wochenschr. XIII, S. 383, 405, 428. — 
(Referat.) D. Medicinalzeitung (Berlin) | 


XXI, S. 929. — Centralblatt für Kinder- 
heilk. (Leipzig) V, S. 268. 

Finger, Die Vererbung der Syphilis. (Refe¬ 
rat.) Centralbl. f. inn. Med. (Leipzig) 
XXI, S. 381. 

Fournier, Sociale Gefahr der Syphilis. 
(Referat.) Hygienische Rundschau (Berlin) 
X, S. 993, — Therapeut. Monatsh. (Berlin) 
XIV, S. 389. 

Foumier, Die Prophylaxe der Syphilis 
durch ihre Behandlung. Dermatol. Zeit¬ 
schrift (Berlin) VII, S. 1. 

Fournier, Eine syphilitische Familie. (Re¬ 
ferat.) Jahrb. für Kinderheilk. (Leipzig) 
LI, S. 423. 

Fournier, Beitrag zum Studium der here¬ 
ditären Syphilis in der zweiten Generation. 
Wien. klin. Wchschr. XIII, S. 985. 

Fournier, Syphilisvererbung in der zweiten 
Generation. Bullet, de Farad, de m£d. 
(Paris) 1900, S. 220. 

FranQOifl, P., Zur Prophylaxe der Syphilis. 
Belgique m£d. (Genf) Vll, S. 448. 

Freeland, E. Harding, Circumcision als 
Verhütungsmittel gegen Syphilis und andere 
Krankheiten. Lancet (London) 1900, II, 
S. 1869. 

Freitag, Die infectiösen Sexualleiden, ihre 
Gefahren und ihre Verhütung. Gesund¬ 
heit (Leipzig) XXV, S. 97. 

Greenhalgh, J. P. H., Syphilis in der 
königlich englischen Marine. Brit. med. 
Journ. (London) 1900, II, S. 1497. 

Gumpertz, Karl, Welche Punkte hat die 
Gonorrhoeuntersuchung der Prostituirten 
zu berücksichtigen und wie ist sie aus¬ 
zuführen? Wien. klin. Rundschau -XIV, 
S. 813, 838, 855, 875. 

Hallopeau, H., Der Kampf gegen die 
Fortpflanzung „a masculo tf der venerischen 
Krankheiten. Ann. d’hyg. (Paris) XL1II, 
S. 269. 

Hartz, A., Die gonorrhoischen Erkrankungen 
mit besonderer Berücksichtigung der Go¬ 
norrhoe des Weibes. Vereinsblatt der 
pfälzischen Aerzte (Frankenthal) XVI, 
4. Heft. 

Hazlund, Alex, Ueber Reinfection von 
Syphilis. Hosp.-Tid. (Kopenhagen) VIII, 

. S. 578. 

Heoker, R., Neueres zur Pathologie der 
congenitalen Syphilis. Verh. d. 16. Vers, 
d. deutschen Ges. f. Kinderheilk. (Wies¬ 
baden) 1900, S. 291. 

Huntly, W., Die Abnahme der venerischen 
Krankheiten in der indischen Armee. In¬ 
dian med. Rec. (Calcutta) XVIII, S. 93. 

Jadassolin, Ueber die Verbreitung der 
venerischen Krankheiten in der Schweiz. 
Sanit»-demogr. Wochenbull. d. Schweiz 
(Bern) 1900, S. 269. 

Jadassohii u. F. Sohmid, Bericht über 
die internationale Conferenz zur Ver¬ 
hütung der Syphilis und der venerischen 
Krankheiten in Brüssel. September 189». 
Sanit.-demogr. Wochenbull. d. Schweiz 
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(Bern) 1900, S. 302, 347, 360, 380, 
396, 412. 

Jastrowitz, M., Heilung und Nichtheilung 
der Syphilis. Die med. Woche (Berlin) 
1900, S. 361. 

Joseph, Max, Allgemeine Prophylaxe der 
Geschlechtskrankheiten. Bayer, ärztl. Corr.- 
Bl. (München) III, S. 41. 

Joseph, Max, Die Prophylaxe bei Haut- u. 
Geschlechtskrankheiten. (Referat.) Hyg. 
Rundschau (Berlin) X, S. 810. — Berlin, 
klin. Wochenschr. XXXVII, S. 605. — 
Centralbl. f. Chir. (Leipzig) XXVII, S. 591. 

Kohlbrugge, J. H. F., Syphilis in den 
Tropen. Arch. f. Schiffs- u. Tropenhyg. 
(Leipzig) IV, S. 219. 

Xopp , C., Persönliche Prophylaxe und 
AbortivbehandlungdesTrippers beim Manne. 
Münchener med. Wochenschr. XLVII, 

S. 1662. 

Kromayer, Die „definitive“ Heilung der 
Gonorrhoe. (Referat.) Hyg. Rundschau 
(Berlin) X, S. 610. 

Lang, Eduard, Einiges über Syphiliseon- 
tagium und Syphilistherapie. Wiener med. 
Wochenschr. L, S. 1113, 1183, 1226. — 
(Keferat.) München, med. Wochenschr. 
XLVII, S. 909. 

Legrand, Vergleichende Studie der vene¬ 
rischen Krankheiten bei Civil und Militär. 
(Referat.) Hygien. Rundschau (Berlin) X, | 
S. 806. 

Leiser, Georg, Vortragscyklus über Syphilis 
und Gonorrhoe. Die ärztl. Praxis (Leip¬ 
zig) XIII, S. 321, 342, 356. 

Le Pileur, L., Hat es vom ausschliesslich 
medicinischen Gesichtspunkte Interesse oder 
nicht, Toleranzhäuser zu halten? Journ. 
des Mal. cutan. et syphil. (Paris) XII, 

S. 193. 

Lesser, E., Die Prophylaxe der Geschlechts¬ 
krankheiten. Berliner klin. Wochenschr. 
XXXVII, S. 1174. — Deutsche med. 

Presse (Berlin) IV, S. 181. 

Lesser, E., Geschichte und allgemeine 
Pathologie der Syphilis. Berliner klin. 
Wochemehr. XXXVII, S. 994. 

Löwenberg, W., Syphilis haemorrhagica 
neonatorum. St. Petersb. med. Wochen¬ 
schrift 1900, S. 263, 273. 

Mense, Syphilis und venerische Krank¬ 
heiten in den neu der Cultur erschlossenen 
Ländern, besonders in Afrika. Arch. f. 
Schiffs- u. Tropenhyg. (Leipzig) IV, S. 86. 
— (Referat.) Hygien. Rundschau (Berlin) 
X, S. 1092. 

Miall, Ph., Zur Geschichte der Syphilis. 
Med. Magazine (London) 1900, S. 512, 
623. 

Neisser, A., Gonorrhoe und Eheconsens. 
(Referat.) Hygien. Rundschau (Berlin) X, 

S. 336. — Centralbl. f. Gynäkol. (Leipzig) 
XXIV, S. 1086. 

Neisser, A., Sociale Gefahr der Blennor- 
rhagie. (Referat.) D. Medicinal-Ztg. (Ber¬ 
lin) XXI, S. 607. 


Neuberger, Gonorrhoe und Ehecomecs. 
Verl», d. Ges. D. Naturforsch, u. Aerate 
zu München, 1899 (Leipzig) II, 2, S. 401. 

von Niessen, Zur Syphilisätiologie. JabrM- 
ber. d. Ges. f. Natur- u. Heilkunde in 
Dresden 1900, S. 27. 

Noer, J., Was sind die Pflichten des prak¬ 
tischen Arztes zur Verhütung der Ac»- 
breitung venerischer Krankheiten? Cün. 
rev. (Clevelnnd) XII, S. 290. 

Noulis, Die venerischen Krankheiten in 
dem Vilayet von Jannina. Gaz. roed. 
d’Orient (Constantinopel) XLV. S. 193. 
v. Petersen, O. u. C. v. Stürmer, 
Die Verbreitung der Syphilis, venerischen 
Krankheiten und der Prostitution in Russ¬ 
land. (Referat.) Hyg. Rundschau (Berlin) 
X, S. 808. — D. med. Wochenschr. (Berlin) 
XXVI, Lit.-Blg. S. 106. 

Portuealis, Syphilis und Tubereulo^ 
Zeitschr. f. Tuberc. u. Heilstätten^. (Leipriji 

1, S. 112, 199. 

Proksch, J. K., Die Syphilisinfection durah 
Leichname. Dermatol. Centralbl. (Leipii^) 
IV, S. 2. 

Rabitsch Bey, Die venerischen Krank¬ 
heiten in Aegypten. Wiener med. Wochen¬ 
schrift L, S. 1711, 1747, 1795, 1832, 1897, 
1935, 1986, 2025, 2078, 2230, 2281. 

Raulin, Conjugale Syphilis. Mem. et Bull. 
Soc. de Med. et Chir. de Bordeaux 190), 
S. 287. 

Reber, B., Ein Beitrag zur Geschichte der 
Syphilis. Schweiz, ärztl. Corr.-Bl. (Basel) 
XXX, S. 501. 

Rothschuh, E., Die Syphilis in Nicaragua. 
(Referat.) Münchener med. Wochenschr. 
XLVII, S. 1432. 

Runeberg, J. W. f Ueber den Einfluss der 
Syphilis auf die Sterblichkeit unter den 
Versicherten. D. med. Wochenschr. (Ber¬ 
lin) XXVI, S. 297, 312, 329. 

Schaper, H., Zur Statistik der geschlecht¬ 
lichen Infectionskrankheiten in der Charite. 
Berliner klin. Wochenschr. XXXVII, S. 993. 

Scholtz, Gonorrhoe und Eheconsens. Alle, 
med. Central-Ztg. (Berlin) LXIX, Nr. 45. 

Schüller, Max, Beitrag zur Kenntnis* der 
Syphilisätiologie. Centralbl. f. Bacterio. 
u. Parasitenk. (Jena) XXVII, S. 516. — 
(Referat.) Centralbl. f. inn. Med. (Leip¬ 
zig) XXI, S. 1033. 

ScllUSter, F., Ueber die sogenannte Lue* 
hereditaria tarda, beobachtet an der be*- 
nisch-herzogovinischen Mannschaft der 
Wiener Garnison aus den Jahren 1897, 
1898 und 1899. Wiener klin. Wochen¬ 
schrift XIII, Nr. 21. 

V. Seligsoll, E., Bemerkungen über Aetio- 
logie der tertiären Syphilis nach Four- 
nier. Allgem. med. Central-Ztg. (Ber¬ 
lin) LXIX, Nr. 5, 6. 

Serumtherapie der Syphilis s. oben V, 

2, g. S. 712. 

Shaw-Mackenzie, John A., Ueber d* 
dritte Generation: Die An st eck ungefällig- 
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keit der erblichen Syphilis. Lancet (Lon¬ 
don) 1900, I, S. 265. 

Sterne, J., Statistiken und persönliche Beob¬ 
achtungen in Bezug auf die Syphilis, ge¬ 
sammelt in Nancy während 10 Jahren. Rev. 
m6d. de l’Est (Nancy) XXXII, S. 583. 

Sternthal, Alfred, Bericht über die in 
Brüssel vom 4. bis 8. September 1899 
stattgefundene .Internationale Conferenz 
zur Prophylaxe der Syphilis und der an¬ 
steckenden Geschlechtskrankheiten“. Mo- 
natsbl. f. off. Gesundheitspflege (Braun¬ 
schweig) XXII, Beibl. zu Nr. 2. — New 
York. med. Wochenschr. XII, S. 215. 

Stuver, E., Prophylaxe der Syphilis. Colo¬ 
rado med. Journ. (Denver) VI, S. 339. 

Tarnowsky, B., Ueber die Heilbarkeit der 
Syphilis. Journ. mädical de Bruxelles 
1900, Nr. 13.— (Referat.) D. med. Wochen¬ 
schrift (Berlin) XXVI, Lit.-Blg. S. 253. 

Tempel, Syphilisinfection einer Hebamme 
am Finger. (Referat.) Arch. f. Derm. u. 
Syph. (Wien) LI, S. 304. 


Vogl, Ueber die Verbreitung der an¬ 
steckenden Geschlechtskrankheiten in der 
Armee und im Volke, nebst Bemerkungen 
über die Gonorrhoe. (Referat.) Hygien. 
Rundschau (Berlin) X, S. 335. 

Wehmer, R., Rückblicke auf die inter¬ 
nationale Syphilisconferenz in Brüssel vom 

4. bis 8. Septbr. 1899. D. Vierteljahrsschr. 
f. öff. Gesundheitspflege (Braunschweig) 
XXXII, S. 233. — (Referat.) Hygienische 
Rundschau (Berlin) X, S. 898. — Aerztl. 
Sachverst.-Zeitg. (Berlin) VI, S. 202. 

Welch, F. H., Die Verhütung der Syphilis 
durch Behandlung. Lancet (London) 1900, 
I, S. 496. 

Wolff, Hat es vom ausschliesslich medici- 
nischen Gesichtspunkt einen Vortheil, die 
Toleranzhäuser abzuschaffen oder sie za 
erhalten ? Gaz. med. de Strassbourg XXIX, 

5. 61, 73. 

Wyman, A. G., Die Abnahme von vene¬ 
rischen Krankheiten in der indischen Armee. 
Brit. med. Journ. (London) 1900, I, S. 48. 


IX. Bauhygiene. 


1. Allgemeines. 

Abele, Weiträumiger Städtebau und Woh¬ 
nungsfrage. (Referat.) D. Bauzeitung 
(Berlin) XXXIV, S. 366. — Sociale Praxis 
(Berlin) IX, S. 851. 

Albrecht, H., Die Verbesserung der Woh- 
nungs Verhältnisse in Hamburg. Zeitschr. 
der Centralst. für Arbeiter-Wohlfahrtsein¬ 
richtungen (Berlin) VII, S. 195, 207. 

Anweisung des kgl. preuss. Regierungs¬ 
präsidenten zu Düsseldorf vom 15. Februar 
1899 zur Ausführung der Wohnungs¬ 
polizeiverordnung. Veröffentl. d. kaiserl. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 274. 

Arnaud, 0., Assanirung von Massenquar- 
tiren (Casernen, Spitäler, Krippen, Asylen, 
Schulen). Limousin med. (Limoges) XXIV, 
S. 16, 79, 153. 

Beachcroft, R. Melville, Ungesunde Stadt- 
theile und Displacirung der Stadtbevölke¬ 
rung. Journ. of the Sanit. Inst. (Lon¬ 
don) XXI, S. 381. 

Bekanntmachung des Senats von Ham¬ 
burg vom 18. Juli 1900, betr. Verbesse¬ 
rung der Wohnungsverhältnisse in einem 
Theile der südlichen Neustadt. Veröffentl. 
d. kais. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 1074. 

Biberfeld, Die Wohnungshygiene im Bür¬ 
gerlichen Gesetzbuche. (Referat.) Hyg. 
Rundschau (Berlin) X, S. 884. 

Blashill, Thomas, Ungesunde Stadttheile 
und städtischer Wiederaufbau. Journ. of 
the sanitary Institute (London) XXI, S. 1. 

Brandts, Gewerbsmässiger Wohnungsbau 
Y iertelj&hmchrift für Gesundheitspflege, 1901. 


und gemeinnütziger Wohnungsbau. Techn. 
Gemeindeblatt (Berlin) III, S. 225. — 
(Referat.) Bl. f. Volksgesundheitspflege 
(München) I, S. 90. 

Breden, Die neue Baupolizeiordnung für 
den Stadtkreis Berlin. (Referat.) Hygien. 
Rundschau (Berlin) X, S. 1151. 

Brix, J., Fortschritte im Bauwesen in ge¬ 
sundheitlicher Rücksicht und in der Gesund¬ 
heitstechnik im Besonderen in den letzten 
25 Jahren. Gesundheit (Leipzig) XXV, 
Jubiläumsnummer S. 7. 

Büchner, Ein Gutachten zur Wohnungs¬ 
frage. (Referat.) Hygien. Rundschau (Ber¬ 
lin) X, S. 63. 

Büsching, Paul, Wohnungsreform in Bayern. 
Sociale Praxis (Berlin) IX, S. 643. 

Flesch, K., Wohnungsfrage, Freizügigkeit. 
Wohnungspolizei. Sociale Praxis (Berlin) 
X, S. 145. 

Franz, W., Die Aufgaben der Gemeinden 
in der Wohnungsfrage. Techn. Gemeinde¬ 
blatt (Berlin) 111, S. 257. 

Franz, W., Die Stadterweiterung von Stutt¬ 
gart. Techn. Gemeindeblatt (Berlin) UI, 
S. 81. 

Goecke, Theodor, Der Entwarf za einer 
Staffelbauordnung für München. D. Bau¬ 
zeitung (Berlin) XXXIV, S. 575. 

Goecke, Theodor, Weiträumiger Städtebau 
und Wohnungsfrage. D. Bauzeitung (Ber¬ 
lin) XXXIV, S. 366. 

Grüner, 0., Die Bauordnung der Stadt 
Paris. Techn. Gemeindeblatt (Berlin) III, 
S. 124. 

Grüner, 0., Hinterlandbebauung. (Referat.) 
Hyg. Rundschau (Berlin) X, S. 468. 

50 


Digitized by 


Google 



786 Repertorium der im Jahre 1900 

Günther^ Conrad, Verbesserung der Woh- 
nungsverhältnisse in den inneren Stadt- 
theilen Hamburgs. Centralblatt d. Bau¬ 
verwaltung (Berlin) XX, S. 602. 

Höpfner, Verbesserung der Verkehrs- und 
gesundheitlichen Verhältnisse durch Nieder¬ 
legung alter Stadttheile. Techn. Gemeinde¬ 
blatt (Berlin) III, S. 163, 181. 

K&mpffmeyer, P., Die Baugenossen¬ 
schaften im Rahmen eines nationalen 
Wohnungsreformplanes. (Referat.) Sociale 
Praxis (Berlin) X, S. 314. 

Kurella, H., Wohnungsnoth und Wohnungs¬ 
jammer. (Referat.) D. Vierteljahrsschr. f. 
öff. Gesundheitspfl. (Braunschweig) XXXII, 

S. 464. — Zeitschr. d. Centralst. f. Arb.- 
Wohlfahrtseinr. (Berlin) VH, S. 210. 

V. Mangold t> K., Wohnungsnoth und Frei¬ 
zügigkeit. Sociale Praxis (Berlin) X, S. 273. 

V. Mangoldt, Karl, Zur preussischen Woh¬ 
nungsreform. Sociale Praxis (Berlin) IX, 

S. 1091. 

NUBsbaum, H. Chr., Berichte über Bau-, 
Wohnungs- und Gewerbehygiene. Gesund¬ 
heits-Ingenieur (München) XXIII, S. 12, 
29, 46, 65, 79, 114, 178, 232, 267, 
300, 369. 

Pfing8thora, Revision des Hamburgischen 
Baugesetzes. Sociale Praxis (Berlin) IX, 

S. 512. 

Polizeiverordnung d. kais. Bezirkspräsi¬ 
denten von Oberelsass vom 25. August 
1899, betr. die Baupolizei. Veröffentl. d. 
kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 

S. 26. 

Reiohswohnungsgesetz , Der Verein 
—. Sociale Praxis (Berlin) IX, S. 1275. 

Rettich; H., Die Stadterweiterung unter 
volkswirtschaftlichem Gesichtspunkte. (Re¬ 
ferat.) D. Bauzeitung (Berlin) XXXIV, 

S. 10; s. auch S. 163, 198. 

RiveS; G., Das Hotelzimmer vom hygieni¬ 
schen Gesichtspunkte. Gaz. des hop. (Paris) 
LXXIII, Nr. 98. — Hygiene de la Familie 
(Bordeaux) XVI, S. 5. 

Roedeni; Uebersicht über die neueren Be¬ 
strebungen und Reformvorschläge in der 
Wohnungsfrage. (Referat.) D. Bauzeitung 
(Berlin) XXXIV, S. 112. 

Roscher; H., Hamburger Wohnungsstudien. 
(Referat.) Sociale Praxis (Berlin) X, S. 165. 

SchultzO; Bauhygienische Rundschau. Bonn 
(50 000 Einwohner). Centralbl. f. allgem. 
Gesundheitspflege (Bonn) XIX, S. 149. 

Sieper; Bauhygienische Rundschau. Lüden¬ 
scheid (25 000 Einwohner). Centralbl. f. 
allgem. Gesundheitspflege (Bonn) XIX, 

S. 334. 

Soetbeer; F., Gemeindemaassnahmen zur 
Hebung der Wohnungsnoth in Kiel. Sociale 
Praxis (Berlin) IX, S. 595. 

SogniÖS; H., Die Wohnungshygiene in ihren 
Beziehungen zur Sterblichkeit an Tuber- 
culose. Oeuvre antitub. (Paris) I, S. 212. 

Stübbell; J., Die weiträumige Bauweise im 
Stadterweiterungsgelände zu Stuttgart. D. 


in deutschen und ausländischen 

Vierteljahrsschrift für öff. Gesundhetspl 
(Braunschweig) XXXII, S. 537. 

Stübbell; J., Wohnungshygiene in Paris. 
Centralblatt f. allgem. Gesundheitspflege 
(Bonn) XIX, S. 154. 

Wohnungsnoth in Berlin; Gemeind¬ 
liche Maassnahmen gegen die —. Sociale 
Praxis (Berlin) X, S. 202. 

Wohnungsverhältnisse in Hamburg, 
Die Fortschritte für die Verbesserung der 
—. D. Bauzeitung (Berlin) XXXIV, S. 259; 
s. auch S. 862. 

Wohnungswesens; Die Förderung des — 
durch die Gemeindeverwaltungen. D. 
Gemeindezeitung (Berlin) XXXIX, S. 165. 

WoliT; Hans, Ist ein Reichswohnnngsgeseu 
ira Interesse der Wohnungshygiene zn 
wünschen? Zeitschr. f. Med.-Beamte (Ber¬ 
lin) XIII, S. 453. — (Referat.) Aerzt- 
liche Sachverständigen-Zeitg. (Berlin) VI, 
S. 396. 

2. Strassen, Boden und Unter¬ 
grund. 

Abba; Francesco, Edmondo Orlandi nsd 
Alipio Rondelli; Ueber die Filtrations- 
kraft des Bodens u. die Fortschwemmaag 
von Bacterien durch das Grundwasser. 
(Referat.) Hygien. Rundschau (Berlin) X, 
S. 51. 

Adam, C., Das Strassenreinigungswesea der 
Stadt Köln. Techn. Gemeindeblatt (Berlis) 
III, S. 276. 

Adam; C., Strassen Waschmaschinen osd 
Kehrmaschinen mit Spreng- und Auflade- 
vorrichtung. Techn. Gemeindebl. (Berlin) 
II, S. 369. 

Almquist; Stand der strassenhygienischen 
Einrichtungen in Stockholm. Untersuchung, 
zur Strassenhyg. (Berlin) 1900, S. 73. 

Baret; L., Die städtische Hygiene. Di« 
aseptische Strasse. Mouv. hyg. (Brüssel) 
XVI, S. 115. 

BlaiT; W. Nisbet, Die ungesunden Verhält¬ 
nisse der Strassen von London. Joora. 
of the Sanit. Inst. (London) XXI, S. 289. 

Blasius, R., Stand der strassenhygienisckea 
Einrichtungen in Braunschweig. ITnter- 
suchungen z. Strassenhyg. (Berlin) 1900, 
S. 62. 

FassiO; Gionata, Ueber das Pflastern der 
öffentlichen städtischen Strassen in Be¬ 
ziehung zur Hygiene^ L’ingegn. igiea. 
(Turin) I, S. 125, 137, 149, 173. 

PerrariS; Ernesto, Der Strassenschmctz ia 
der Stadt Pavia vom Gesichtspunkte der 
öffentlichen Hygiene. Giorn. della r. sx. 
ital. d’igiene (Mailand) XXII, S. 97. 

Flinzer, Strassenreinigung u. -Besprengsag 
im Jahre 1897 oder 1897/1898. St*E&. 
Jahrb. deutscher Städte (Breslau) VIII, S.75- 

Flinzer; Oeffentliche Park-, Garten- nsd 
Schmuckanlagen. Statist. Jahrb. deutscher 
Städte (Breslau) VIII, S. 87. 

Forchbeimer ; Philipp, Ueber Gmad- 
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wasserbewegung. Verh. der Ges. D. Natur¬ 
forscher u. Aerzte zu Düsseldorf (Leipzig) 
II, 1, S. 77. 

Genzmer, Ewald, Die städtischen Strassen. 
(Referat.) D. Vierteljahrsschr. f. öflf. Ge- 
sundheitspfl. (Braunschweig) XXXII, S. 328. 

Gesetz, Kgl. italienisches — vom 18. Juni 
1899, betr. Abänderungen und Zusätze zu 
den Gesetzen über die Trockenlegung von 
Sümpfen und sumpfigem Gelände. Ver- 
öffentl. des kaiserl. Gesundheitsamtes (Ber¬ 
lin) XXIV, S. 95. 

G&rini , C., Ueber die bacteriologische 
Untersuchung des Untergrundwassers. Giorn. 
della r. soc. ital. d’igiene (Mailand) XXII, 
S. 193. 

Gregorini, R., Die hygienischen Strassen. 
Dottore di Casa (Mailand) III, Nr. 14. 

Herzog , Stand der strassenhygienischen 
Einrichtungen in Breslau. Untersuchung, 
z. Strassenhyg. (Berlin) 1900, S. 68. 

Hirsohmann, A., SUnd der strassen¬ 
hygienischen Einrichtungen in München, 
Nürnberg und Augsburg. Untersuchungen 
z. Strassenhyg. (Berlin) 1900, S. 1. 

Holst, A., Stand der strassenhygienischen 
Einrichtungen in Norwegen. Untersuch, 
z. Strassenhyg. (Berlin) 1900, S. 75. 

Houston, Chemische und bacteriologische 
Untersuchung des Bodens, mit Bezug auf 
Menge und Natur der organischen Materie 
und die Zahl und Charakter der Bacterien, 
welche in ihm enthalten sind. (Referat.) 
Hygien. Rundschau (Berlin) X, S. 580. 

Marchese, S., Die Vegetation und der 
Boden in der öffentlichen Gesundheitspflege. 
Riv. med. (Mailand) VII, S. 6. 

Mazuschita, Teisi, Ueber die Bacterien 
in besprengtem und nicht besprengtem 
StrassensUub. (Referat.) Hyg. Rundschau 
(Berlin) X, S. 471. 

Pfuhl , E., Bemerkungen zu der Arbeit: 
„Ueber die Filtrationskratt des Bodens u. 
die Fortschwemmung von Bacterien durch 
das Grundwasser“. Versuche von Abba, 
Orlando und Rondelli. (Referat.) Hyg. 
Rundschau (Berlin) X, S. 586. 

Pfuhl, E., Untersuchungen über den Keim¬ 
gehalt des Grundwassers in der mittel- 
rheinischen Ebene. (Referat.) Hygien. 
Rundschau (Berlin) X, S. 213. 

Piefke, C., Beiträge zur Hydrognosie der 
Mark Brandenburg mit besonderer Berück¬ 
sichtigung der Berliner Verhältnisse. Eine 
Studie. Journ. f. Gasbeleucht, u. Wasser¬ 
versorg. (München) XLIII, S. 305, 325, 
350. — (Referat.) Centralbl. f. Bacterio- 
logie und Parasitenkunde (Jena) XXVIII, 
S. 325. 

Pinkenburg, G., Die Pflasterverhältnisse 
der städtischen Strassen im Deutschen 
Reiche. Techn. Gemeindeblatt (Berlin) IU, 
S. 93. — (Referat.) Zeitschrift für Ar¬ 
chitektur- und Ingenieurwesen (Hannover) 
XLVI, S. 603, 653. 

Polak, J., Die Holzpflasterung in hygieni¬ 


scher Beziehung. (Referat.) Monatsschr. 
f. Gesundheitspfl. (Wien) XVin, S. 197. 

Poul&in, Die Hygiene der Strassen. Die 
Frage der Märkte. Santö huraaine (Paris) 
II, Nr. 14, S. 2. 

Richardzon , C., Asphaltpflaster, seine 
Natur und Erwünschtheit. Boston med. 
and Burg. Journ. CXLIII, S. 101. 

Richert, J. Gust., Die künstlichen Grund¬ 
wasser. (Referat.) Journ. f. Gasbeleucht, 
u. Wasservers. (München) XLIII, S. 718. 

"Warda, W., Ueber die NothWendigkeit der 
Bodensanirung in Bädern und Sommer¬ 
frischen. Thöring. ärzt. Corr.-Bl. (Weimar) 
XXIX, S. 583. 

Weyl, Th., Leitsätze betr. die Strassen- 
hygiene, aufgestellt und auf dem inter¬ 
nationalen Congress für Hygiene und 
Demographie in Paris 1900 vorgelegt. 
Untersuch, z. Strassenhyg. (Berlin) 1900, 
S. 102. 

Weyl, Th., Neuerungen auf dem Gebiete 
der Strassenhygiene. Untersuch, z. Strassen¬ 
hyg. (Berlin) 1900, S. 85. 

Weyl, Th., Henschel’s Strassen Wasch¬ 
maschine. Untersuchung, z. Strassenhyg. 
(Berlin) 1900, S. 91. 

Will, John Shiress, Untergrundwasser. The 
Builder (London) 1900, S. 267. 

3. Wohnungen u. Aufenthaltsräume. 

Adiokes, Die kleinen Wohnungen in den 
Städten, ihre Beschaffenheit und Verbesse¬ 
rung. Referat auf der 25. Versammlung 
des Deutschen Vereins für öffentliche Ge- 
sundsheitspflege zu Trier vom 13. bis 
15. September 1900. (Referat.) Hygien. 
Rundsch. (Berlin) X, S. 1051. — D. Med.- 
Ztg. (Berlin) XXI, S. 950. — Zeitschr. 
f. Medicinal-Beamte (Berlin) XIII, S. 689. 
— Centralbl. f. allgem. Gesundheitspflege 
(Bonn) XIX, S. 474. — Münchener med. 
Wochenschr. XLVI1, S. 1396. — Gesundh.- 
Ing. (München) XXIII, S. 364. — Techn. 
Gemeindebl. (Berlin) III, S. 218. — Zeit¬ 
schrift f. Arch.- u. Ing.-Wesen (Hannover) 
XLVI, S. 805. 

Albreoht, H., Das Vorgehen Hessens in 
der Arbeiterwohnungstrage. Zeitschr. d. 
Centralst. f. Arb.-Wohlfahrtseinrichtungen 
(Berlin) VII, S. 47. — Techn. Gemeinde¬ 
blatt (Berlin) II, S. 353. 

Arbeiteroolonien , Die Krupp’ sehen 
—. Centralbl. der Bauverwaltung (Ber¬ 
lin) XX, S. 577, 585, 589, 598. 
Arbeiterwohnungen in Dänemark. 
Sociale Praxis (Berlin) X, S. 269. 

Arbeiterwohnungswesens, Förderung 
des — in Lennep. Sociale Praxis (Berlin) 
X, S. 212. 

Aubert, Ueber die Undurchlässigkeit des 
Bodens der gemeinschaftlichen Wohnungen 
Kranker. (Referat.) Hvgien. Rundschau 
(Berlin) X, S. 470. 

B&liner, F., Experimentelle Beiträge zur 
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Methodik d. Mauerfeuchtigkeitsbestimmung. 
Archiv f. Hygiene (München) XXXVII, 
S. 310. — (Referat.) Aerztl. Sachverst.-Ztg. 
(Berlin) VI, S. 460. 

Banlez, C., Die billigen Wohnungen in 
England. Rev. philanthropique (Paris) VI, 
S. 586. 

Berry j W., Die Wohnungen der arbeiten¬ 
den Klassen. Brit. med. Journ. (London) 
1900, II, S. 431. — (Referat.) Aerztl. 
Sachverst.-Ztg. (Berlin) VI, S. 435. 

Bertillon, J., Ueberfüllte Wohnungen in 
Paris im Jahre 1896. (Referat.) Hygien. 
Rundschau (Berlin) X, S. 790. 

Bianchini , R., Arbeiterhaus für zwei 
Familien. L’ingegn. igien. (Turin) I, S. 177. 

BlasMll, Thomas, Die Wohnung der Ar¬ 
beiterklassen in London in der Zukunft. 
Journ. of the Sanit. Iust. (London) XXI, 
S. 321. 

Blashill, Thomas, Wohnungen für die 
Arbeiterklasse in Blocks, erläutert durch 
Pläne. The Builder (London) 1900, S. 155. 

Capital! , Undurchlässigkeit der Fussböden 
und Grundmauern. M6d. mod. (Paris) 
XI, S. 557. 

Challamel, J., Die ungesunden Wohnungen. 
(Referat.) Annales d’hygi&nes (Paris) XLIV, 
S. 231. 

Clavenz&ni, A., Die Hygiene der Theater. 
Suppl. al Policlinico (Rom) VI, S. 1305. 

Coohrane, E., Miss., Die Wohnungen der 
Armen auf dem Lande. San. Rec. (London) 
XXV, S. 354. 

Ebeling, Die Arbeiterwohnungsftage in 
Anhalt. (Referat.) Sociale Praxis (Berlin) 
IX, S. 663. 

Engelmann, Rosa, Die Hauptbedingungen 
für Wohnungen zur Entwickelung und 
Erhaltung gesunder Familienverhältnisse. 
Med. News (New York) LXXVII, S. 325. 

Fleming, Owen, Arbeiterwohnungen. Buil¬ 
ding News (London) 1900, S. 468. 

Foveau de Courmelles, Die Arbeiter¬ 
wohnungen in Buenos-Avres. Journ. d’hyg. 
(Paris) XXV, S. 249. ' 

Gesetz, Königl. preussisches — vom 9. Jul» 
1900, betr. die Bewilligung weiterer Staats¬ 
mittel zur Verbesserung der Wohnungs- 
vei’hältnisse vou Arbeitern, die in staat¬ 
lichen Betrieben beschäftigt sind, und von 
gering besoldeten Staatsbeamten. Ver- 
öffentl. d. kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 1039. 

Haase, Die Schnitterwohnungen im Kreise 
Soldin. Zeitschr. f. Med.-Beamte (Berlin) 
XIII, S. 185. — (Referat.) Zeitschr. d. 
Centralst. f. Arb.-Wohlfahrtseinrichtungen 
(Berlin) VII, S. 219. 

Hair, Charles J., Wohnungen der arbeiten¬ 
den Klasse. Journ. of the sanit. Instit. 
(London) XXI, S. 9. 

Hansen, Die Berufsgenossenschaften und 
die Förderung des Baues von Arbeiter¬ 
wohnungen. Sociale Praxis (Berlin) X, 
S. 49. 


Honeyman, John, ArbeiterwohnuogHL 
The Building New6 (London) 1900, S.467. 

Langenberger, S., Die Häuser des Ver¬ 
eins für Verbesserung der Wohnungsver- 
hältnisse in München. D. Bauzeitosg 
(Berlin) XXXIV, S. 509. 

Langenberger, S., Die Wohnung der 
Minderbemittelten. Süddeutsche Baoztg. 
(München) X, S. 426. 

Mar kl, Ein neuer Apparat für die arä- 
metrische Bestimmung der Mauerfencktig- 
keit. Arch. f. Hygiene (München) XXXVI11, 
S. 367. 

Markl, Geber die Methoden zur Bestim¬ 
mung der Mauerfeuchtigkeit. Monabschr. 
f. Gesundheitspflege (Wien) XVIII, S. 177. 

May, Max, Die Wohnungsfursorge in Stadt¬ 
gemeinden. D. Gemeinde-Zeitg. (Berlin) 
XXXIX, S. 105. 

Nussbaum, H. Chr., Arbeiterwobnungee. 
Bayer. Industrie- u. Gewerbebl. (München) 
1900, S. 228. 

Nussbaum, H. Chr., Die innere Einrich¬ 
tung von Arbeiterwohnungen, insbesondere 
die Gestaltung der Küche und das zweck¬ 
mässige Anbringen der Heizanlagen. (Rett¬ 
rat.) Gesundheits-Ing. (München) XX11L, 
S. 161. — Zeitschr. für Architekt.- and 
Ingenieur-Wesen (Hannover) XLVI, S. 27. 

Otto, E., Unser Wohnungswesen in An¬ 
knüpfung an die Pestgefahr. CentralbL 
d. Bauverw. (Berlin) XX, S. 26. — (Re¬ 
ferat.) Hyg. Rundschau (Berlin) X, S. 835. 

Pagliani, L., Die Hygiene in den Theater*. 
L’ingegn. igien. (Turin) I, S. 257. 

Pietrzyoki , Anton, Ueber eine Methode der 
Feuchtigkeitsbestimmung unserer Mauer¬ 
gebäude durch elektrische Ströme. Monats- 
schritt für Gesundheitspflege (Wien) XYlü, 
S. 289. 

Polizeiverordnung königl. preuss. Land¬ 
raths zu Ziegenhain vom 11. Mai 1696, 
betr. Ordnung und Reinlichkeit in d« 
Gasthäusern. Veröff. d. kais. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 420. 

Polizeiverordnung des Oberbürger¬ 
meisters zu Olfenbach a. M. vom 13. De- 
cember 1898, betr. die Anlegung und 
Unterhaltung von Unterkunftsräumes und 
Aborten auf Baustellen. VeröfT. d. kaiserl 
Gesundheitsarates (Berlin) XXIV, S. 24. 

Polizei Verordnung d. kgl. preuss. Re¬ 
gierungspräsidenten zu Minden vom 1. Jens 
1899, betr. das Schlafstellenwesen. Yer- 
öflentl. d. kaiserl. Gesundheitsamtes (Ber¬ 
lin) XXIV, S. 24. 

Pommer , Max, Die Errichtung billiger 
Wohnhäuser in Leipzig. CentralbL d. 
Bauverwaltung (Berlin) XX, S. 262. 

Priestley, J., Arbeiter Wohnungen. Su. 
Rec. (London) XXV, S. 379. 

Reineke, Die kleinen Wohnungen in Städte*, 
ihre Beschaffung und Verbesaerung. Rettrat 
auf der 25. Versammlung des Deutsches 
Vereins für öffentliche GesundherUp&ft 
zu Trier, vom 13. bis 15. September lfhX- 
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(Referat.) Hygien. Rundschau (Berlin) X, 
S. 1048. — D. Medicinalzeitung (Berlin) 
XXI, S. 935. — Münchener med. Wochen¬ 
schrift XLVII, S. 1395. — Zeitschr. f. 
Medicinal-Beamte (Berlin) XIII, S. 688. — 
Centralblatt f. allgem. Gesundheitspflege 
(Bonn) XIX, S. 472. — Gesundh.-lngen. 
(München) XXIII, S. 351. — Techn. Ge- 
meindebl. (Berlin) III, S. 217. — Ztschr. 
f. Arch.- u. Ing.-Wesen (Hannover) XLVI, 
S. 773. 

Rosenthal, Ueber den Mangel an kleinen 
Wohnungen in Magdeburg. Verhandl. u. 
Mittheilungen des Vereins für öffentliche 
Gesundheitspflege in Magdeburg XXVI bis 
XXVII, S. 118. 

d£ Rossi, G., Ueber einen Apparat zur 
Bestimmung des Grades der Austrocknung 
neuer Häuser. Ann. d’igiene sperim. (Rom) 
X, S. 253. 

de Rossi, G., Ueber eine neue Methode 
zur Bestimmung der Mauerfeuchtigkeit. 
Archiv für Hygiene (München) XXXVII,. 
S. 271. — (Referat.) Schmidt’s Jahrb. 
(Leipzig) CCLXVIII, S. 183. 

Rousselet, A., Die billigen Wohnungen in 
England. Assistance publ. (Paris) IX, S. 49. 

de Saint-Cyr, Dathan, Die Assanirung 
der Mauern neuer Häuser. Hyg. usuelle 
(Paris) VI, S. 44. 

Schmidt, R., Ueber verschimmelte Tapeten. 
(Referat.) Central bl. f. Bacteriol. u. Para- 
sitenk. (Jena) XXVII, S. 752. — Hygien. 
Rundschau (Berlin) X, S. 1151. 

V. Schulz, M., Gutachten zum Wohnungs¬ 
wesen im Bäcker- und Conditorengewerhe. 
Sociale Praxis (Berlin) X, S. 185. 

Singer, K., Die Wohnungen der Minder¬ 
bemittelten in München und die Schaffung 
unkündbarer kleiner Wohnungen. (Refe¬ 
rat.) D. Vierteljahrsschrift f. öffentl. Ge¬ 
sundheitspflege (Braunschweig) XXXII, 
S. 327. — Centralblatt f. allgem. Gesund¬ 
heitspflege (Bonn) XIX, S. 69. — Ztschr. 
d. Centralstelle f. Arb.-Wohlfahrtseinrich- 
tungen (Berlin) VII, S. 219. 

Sp&lding, Henry, Arbeiterwohüungen. Buil¬ 
ding News (London) 1900, S. 468. 

Stürmer, Materialien für Zimmerfussböden. 
Mit besonderer Berücksichtigung der Be- 
dürfnissfrage für Schulen. Techn. Ge- 
meiudeblatt (Berlin) III, S. 39. 

Stübben, Die kleinen Wohnungen in Städ¬ 
ten, ihre Beschaffung und Verbesserung. 
Referat auf der 25. Versammlung des 
Deutschen Vereins für öffentliche Gesund¬ 
heitspflege zu Trier vom 13. bis 15. Sep¬ 
tember 1900. (Referat.) Hygien. Rund¬ 
schau (Berlin) X, S. 1049. — D. Med.- 
Ztg. (Berlin) XXI, S. 936. — Centralbl. 
f. allgem. Gesundheitspflege (Bonn) XIX, 
S. 473. — Münchener med. Wochenschr. 
XLVII, S. 1395. — Zeitschr. f. Medicinal- 
Beamte (Berlin) XIII, S. 689. ■— Gesund- 
heits-Ing. (München) XXIII, S. 362 — 

Techn. Gemeindebl. (Berlin) III, S. 218. 
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Wesen (Hannover) XLVI, S. 774, 793. 

Stübben, J., Ueberfüllte Wohnungen in 
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heitspfl. (Braunschweig) XXXII, S. 282. 

T&tterfl&ll, C. H., Die Wohnungen der 
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Trockenlegung feuchter Wände. Süd¬ 
deutsche Bauztg. (München) X, S. 153. 

Trüdinger, Die Wohnungsfürsorge für die 
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Verfügung königl. preuss. Regierungs¬ 
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sundheit «gefährlichen Beschaffenheit von 
Wohnungen in alten Gebäuden. Veröff. 
d. kaiser). Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 858. — Zeitschr. f. Medicinal-Beamte 
(Berlin) XIII, Big. S. 102. 

Waage, H. R., Ueber den Einfluss feuchter 
Wohnungen auf die Gesundheit. Nord, 
med. ark. (Stockholm) N. F. XI, Nr. 10. 
— (Referat.) Schmidt’s Jahrb. (Leipzig) 
CCLXVIII, S. 69. 

Wallis, W. E., Arbeiterwohnungen. Buil¬ 
ding News (London) 1900, S. 468. 

Wallis, W. E., Die späteren Peabody-Häuser. 
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(London) 1900, S. 260. 

de Ward, Robert C., Die relative Feuch¬ 
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med. and surg. Journ. CXL1I, S. 217. 

Waterlow, Sidney H., Verbesserte Häuser 
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(London) XXI, S. 417. 

4. Beaufsichtigung des Wohnen«. 

Fyfe, P., Sanitätsinspectoren und die Häuser 
der Armen. San. Rec. (London) XXVI, 
S. 204. 

Hentzelt, A., Die Wohnungsinspection und 
ihre Ausgestaltung durch das Reich. Med. 
Reform (Berlin) VIII, S. 333. 

Leimbaoh, Bericht über die Ergebnisse 
der Untersuchung und Aufnahme aller 
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(Berlin) VII, S. 219. 
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rat.) Hyg. Rundschau (Berlin) X, 8. 63. 

Wohnungspolizei, Städtische — in 
Zürich. Sociale Praxis (Berlin) IX, S. 1252. 
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5. Kranken-, Siechen- u. Genesungs¬ 
häuser. 

d’Antony , A., Das neue Kinderasyl von 
Alba. L’ingegn. igien. (Turin) I, S. 81. 

Aron, E., Sind Special - Abtheilungen für 
die Tuberculösen in den Krankenhäusern 
nothwendig? Berliner klin. Wochenschr. 
XXXVII, S. 463. — (Referat.) Fortschr. 
d. Med. (Berlin) XVIII, S. 666. 

Asllton, G., Das Hospit&lschiff „Nubia“. 
Brit. med. Journ. (London) 1900, 1, S. 345. 

Baginsky, A., Ueber Einrichtung moderner 
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sichtigung des Kaiser u. Kaiserin Friedrich- 
Kinderkrankenhauses. (Referat.) Hygieo. 
Rundschau (Berlin) X, S. 961. 

Bracken, H. M., Sind nationale Lepro- 
serien in den Vereinigten Staaten wün¬ 
schenswert? St. Faul. med. Journ. II, 
S. 813. 

Brand , Das Krankenhaus in Saarburg. 
Arch. f. öffentl. Gesundheitspfl. (Strass¬ 
burg) XIX, S. 247. 

Breitung , Max, Das türkische Marine¬ 
hospital in Constantinopel. Rothe Kreuz 
(Berlin) XVIII, S. 341. 

Brouardel und Gr&neher, Die Sana¬ 
torien und ihre notwendigen Verschieden¬ 
heiten. (Referat.) Hyg. Rundschau (Ber¬ 
lin) X, S. 589. 

Bryant, D. C., Hospitäler von Prag und 
Wien. West. M. Rev. (Lincoln) V, S. 250. 

Czermak, Wilhelm, Der Kaiser Franz 
Josef-Pavillon im allgemeinen Kranken¬ 
hause zu Prag. IV. Die Augenklinik und 
ihre Reserve - Abteilung. Prag, medicin. 
Wochenschr. XXV, S. 542, 554, 598, 622. 

Dalton, Richard, Hospitäler, ihr Ursprung 
und ihre Geschichte. Dublin Journ. CIX, 
S. 17. 

Deelemann, M., Das Carola-Haus, Mutter¬ 
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XVIII, S. 80. 

Deneke, Die Kaiserin Augusta-Kinderheil- 
anstalt Bad Eimen. Rothe Kreuz (Berlin) 
XVIII, S. 219. 

Dinkler, Der Neubau für Infectionskrank- 
heiten im Luisenhospital zu Aachen. Klin. 
Jahrb. (Jena) VII, S. 567. 

Epstein, Die neagebaute Deutsche Abtei¬ 
lung und Kinderklinik der königl. böhm. 
Landesfindelanstalt in Prag. Prager med. 
Wochenschr. XXV, S. 625. 

Erlass königl. preuss. Ministeriums der 
öffentlichen Arbeiten, für Handel und Ge¬ 
werbe, der u. s. w. Medicinalangelegen- 
heiten und des Innern vom 26. Juli 1900, 
betr. Anlage, Bau und Einrichtung von 
öffentl. und Privatkranken-, Entbindungs¬ 
und Irrenanstalten. Zeitschr. f. Medicinal- 
Beamte (Berlin) XIII, Beilage S. 202. 

Erlass k. k. österr. Ministeriums d. I. vom 
13. November 1899, betr. den gegen¬ 


wärtigen Stand der Volksheilanstaltea. 
Veröffentl. d. kaiserl. Gesundheiussies 
(Berlin) XXIV, S. 249. 

Erlass k. k. österr. Landesausschusses des 
Königreichs Böhmen vom 14. Juni 1*99. 
betr. die Einrichtung von Bezirks- ad 
Ortssiechenhäusern. Veröffentlichung?? i 
kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 250. . 

Erlass k. k. österr. Statthalterei für Tire' 
und Vorarlberg vom 2. Juni 1900, fctfr. 
die Einholung der Fachgutachten der S**i- 
tätsorgane bei Neubauten oder grösseres 
Umbauten von Schnlhäusem ul Krankes- 
so wie Versorgungsanstalten. Yeröffeati- 
d. kais. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV. 
S. 975. 

Fränkel, B., Polikliniken für Tubercalöst. 
Münchener med. Wochenschrift XLV1L 
S. 686. — (Referat.) Centralbl. f. Ba<- 
teriol. u. Parasitenkunde (Jena) XXYID, 
S. 410. — D. Medicinal-Ztg. (Berlin) XXL 
S. 717. 
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(London) XLVI, S. 1. 
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der Universität Kiel. Centralbl. f. Bao- 
verw. (Berlin) XX, S. 45. 

Friedrich - Bau , Der — des Ludwigä- 
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Rothe Kreuz (Berlin) XVHI, S. 46. 

Gallasch, Bronislaus, Das Kaiser Frasz 
Josef - Privatkrankeuhaus in GurkfekL 
Oesterr. Sanitätswesen (Wien) XII, S. 353. 
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zu Wiesbaden. Süddeutsche Baozeituag 
(München) X, S. 141. 
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Isolirräume f. Contagiöse u. Verdächtige. 
Corriere san. (Mailand) XI, S. 258. 

Gersuny, R., Ueber die antiseptische Wand¬ 
behandlung und ihre Beziehung zur öffent¬ 
lichen Gesundheitspflege. Monatsschr. £ 
Gesundheitspfl. (Wien) XYIH, S. 33. 
Heilstätte für unbemittelte Nerven¬ 
kranke , Die erste —. Zeitschrift d. 
Centralst. f. Arbeiter - Wohlfahrtseinrick- 
tungen (Berlin) VII, S. 1. 

Heuman, William, Moderne Hospitäler. 
The Builder (London) 1900, S. 256. — 
Building News (London) 1900, S. 359. 

Hunter, J. B., Gewisse Missstände Ui 
unseren Krankenhäusern u. Asylen. Lancet 
(London) 1900, I, S. 806. 

V. Jakseh, R., Der Kaiser Franz Josef- 
Pavillon im k. k. allgemeinen Krankes- 
hause zu Prag. II. Die inuere Klinik und 
ihre Reserve - Abtheilung. Prager mei 
Wochenschr. XXV, S. 367, 378, 389, 401. 

Jayle, F., Die neuen Pavillons für krankt 
Kinder. Presse m6d. (Paris) 1900,1, S. £9. 

Johns ton, John M. C., Staatliche Für¬ 
sorge für die Pflege kranker Armer. Glas¬ 
gow med. Journ. LUI, S. 360. 
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Irrenanstalt , Neubau einer — für Ber¬ 
lin. Techn. Gemeindeblatt (Berlin) II, 
S. 342, 356. 

Kirchner, Martin, Aussatzhäuser sonst 
und jetzt. Berliner klin. Wochenschrift 
XXXVII, S. 21; s. auch S. 37. — (Re¬ 
ferat.) D. med. Wochenschrift (Berlin) 
XXVI, Ver.-Blg. S. 10. — Münchener 
med. Wochenschr. XLVII, S. 24. — D. 
Medicinal - Ztg. (Berlin) XXI, S. 7. — 
Zeitschr. f. Med.-Beamte (Berlin) XIII, 
S. 208. 

Xi Willi, E., Da« Leprosarium bei Wenden 
in Livland. St. Petersburger med. Wochen¬ 
schrift XVII, S. 31. 

Kortüm , Erweiterungsbauten des städti¬ 
schen Krankenhauses in Erfurt. Techn. 
Gemeindebl. (Berlin) II, S. 296. 

Xozisek, A., Der Kaiser Franz Josef- 
Pavillon im k. k. allgemeinen Kranken¬ 
hause zu Prag. I. Der Bau. Prager med. 
Wochenschr. XXV, S. 295, 305, 317, 331, 
341, 352. 

Krayatsch, Lazareth und Infectionshaus 
als nothwendiger Anhang einer moder¬ 
nen Irrenanstalt. Psychiat. Wochenschrift 
(Halle a. S.) II, S. 244. 

Xreissohreibeil des eidgenössischen De¬ 
partements d. I. vom 4. Juli 1900, betr. 
die Erstellung von Absonderungshäusern 
und Desinfectionsanstalten. Veröffentl. d. 
kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 1097. 

Ijia, H. P., Bericht über die Leproserie 
Nr. 1 in Bergen fdr die Jahre 1895 bis 
1898. (Referat.) Arch. f. Denn. u. Syph. 
(Wien) LU, S. 472. 

IiOeblowitB , J. S., Frauenasyle, eine 
hygienische Studie. D. Vierteljahrsschr. 
f. öffentl. GesundheitspÜ. (Braunschweig) 
XXXII, S. 567. — (Referat.) Aerztl. 
Sachverst.-Ztg. (Berlin) VI, S. 435. 

MariUB, Die Hospitäler auf der Ausstellung 
von 1900. Rev. philanthrop. (Paris) VII, 
S. 280. 

Matthiolius , Feldlazarett) Jacobsdal im 
Oranje-Freistaat. Rothe Kreuz (Berlin) 
XVIII, S. 94. 

May, Ferd., Die Volksheilstätte Planegg- 
Krailling nebst einem Berichte über die 
ersten Monate ihres Betriebes. (Referat.) 
Fortschr. d. Med. (Berlin) XVIII, S. 907. 

Neal, F. A., Eine Skizze des Lepra-Asyls 
in Britisch Guyana. Journ. of tropical 
med. (London) III, S. 227. 

Ostbeimer, A.S., Reconvalescentenhäuser. 
Philadelphia med. Journ. VI, S. 137. 

Pelman, Ueber die Errichtung von Sana¬ 
torien für Nervenkranke. Centralblatt f. 
allgem. Gesundheitspflege (Bonn) XIX, 
S. 441. 

Pickardt, Max, Das Lepra-Asyl zu Jeru¬ 
salem. (Referat.) Hyg. Rundschau (Berlin) 
X, S. 15. 

Plioque, A. F., Zur Frage der Sanatorien. 
Mouv. hyg. (Brüssel) XVI, S. 111. 


Quei8ner, Wöchnerinnen-Asyl u. Wochen¬ 
pflege. D. Krankenpflege-Ztg. (Berlin) 
III, S. 65. 

Register, E. C., Die Hospitäler von Japan. 
Charlotte Med. Journ. XVII, S. 471. 

Reynaud, Gustave, Sanatorien in den 
heissen Ländern. Rev. d’hyg. (Paris) XXII, 
S. 871, 961. 

Saenger, Max, Der Kaiser Franz Josef- 
Pavillon im allgemeinen Krankenhause zu 
Prag. III. Die Frauenklinik und ihre 
Reserve-Abtheilung. Prager med. Wochen¬ 
schrift XXV, S. 411, 475, 485, 505. 

Sanatorium „Schockethal u (Cassel). Das 
Rothe Kreuz (Berlin) XVIII, S. 97. 

SohefFer, W., Bericht über die englischen 
Krebs-Hospitäler. Verh. d. deutsch. Ges. 
f. Chir. (Berlin) XXIX, S. 17. 

Schopf, F. , Zum Neubau des k. k. all¬ 
gemeinen Krankenhauses. Schaffung einer 
chirurgischen Isolir-Abtheilung. Wiener 
klin. Wochenschr. XHI, S. 12. 

Scifoni, E., Neues Civil-Hospital in Ce- 
prano. L’ingegn. igien. (Turin) I, S. 161. 

Sersiron, G., Ueber Volks - Sanatorien. 
Progr&s m£d. (Paris) XII, S. 471. 

Simon, M., Das Wöchnerinnenheim• in 
Nürnberg. (Referat.) Hygien. Rundschau 
(Berlin) X, S. 699. 

Snell, A. Saxon, Neues Krankenhaus Willes- 
den. The ßuilder (London) 1900, S. 402. 

Solly, S. Edwin, Sanatorium. Behandlung 
und ihre Beziehung zum Klima. Phila¬ 
delphia med. Journ. VI, S. 1039. 

Sommerfeld, Th., Die Erholungsstätte 
vom Rothen Kreuz in der Jungfernbaide 
bei Berlin. Berliner Aerzte-Correspondenz 
V, S. 161. 

Sperling, Max, Wöchnerinnen-Asyl und 
Reform der Geburts- und Wochenbetts¬ 
hygiene. Centralbl. f. Gynäk. (Leipzig) 
XXIV, S. 226. — (Referat.) Zeitschr. f. 
Medicinal-Beamte (Berlin) XIII, S. 392. 

Statut ungarischen Ministeriums d. I. vom 
21. December 1898 für Krankenhäuser, 
Heilanstalten und Reconvalescentenhäuser. 
Veröffentl. d. kaiserl. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 1045. 

Stokes, William, Das Hospitalschi ff in 
Durban. Brit. med. Journ. (London) 1900, 
I, S. 663. 

Strauss, Paul, Volks-Sanatorien. (Referat.) 
Hyg. Rundschau (Berlin) X, S. 920. 

Taylor, J. Madison, Bericht d. Commission 
für ein Privat - Hospital für ansteckende 
Krankheiten für Zahlende. Proceed. of 
the Philad. County med. Soc. II, S. 88. 

Tissiö, Hospitalbauten in einer Provinz¬ 
stadt. Rev. philanthrop. (Paris) VH, 
S. 148. 

Urbanowioz, Das Lepra-Krankenhaus bei 
Memel. (Referat.) Hyg. Rundschau (Ber¬ 
lin) X, 8. 66. 

Verfügung kg 1. württemb. Ministeriums 
d. I. vom 18. November 1899, betr. den 
Betrieb und die Ueberwachung der Privat- 
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Irrenanstalten. Veröffentl. d. kaiserl. Ge¬ 
sundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 164. 

Verordnung des Regierungsrathes des 
Canton Bern vom 3. April 1900, betr. die 
öffentlichen Krankenanstalten. Veröffentl. 
d. kais. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 1174. 

Volksheilstätten für Lungenkranke 

s. IX., 6: Heilstätten für Lungen¬ 
kranke und Freiluftbehandlung, 
S. 794. 

Volksheilst&tten und Reconvalescenten- 
häuser in Oesterreich. Oesterr. Sanitäts¬ 
wesen (Wien) XII, S. 237. 

Wöchnerinnenheime (Wöchnerinnen- 
Asyle) s. oben V, 15, Anhang, S. 750. 
Wolf-Becher und Rudolf Lennhof, 
Die Erholungsstätte vom Rothen Kreuz 
in der Jungfernhaide bei Berlin. Rothe 
Kreuz (Berlin) XVIII, S. 320. 

Ziemssen 9 Ländliche Sanatorien für 
Chronischkranke, als Filialen der allge¬ 
meinen Krankenhäuser. D. med. Wochen¬ 
schrift (Berlin) XXVI, S. 507. 

V. Ziemssen | Ueber die Bedeutung länd¬ 
licher Sanatorien für die Zukunft der 
öffentlichen Krankenpflege. Zeitschrift f. 
Krankenpfl. (Berlin) XXII, S. 1. — (Re¬ 
ferat.) Centralblatt f. inn. Med. (Leipzig) 

XXI, S. 1140. 

Zumbusch) J. P., Das Hospitalwesen in 
London. Heilkunde (Wien) IV, S. 269, 
351. 

Anhang: Krankenpflege und 
Rettungswesen. 

Alt) Conrad, Ueber familiäre Krankenpflege. 
(Referat.) Therapeut. Monatsh. (Berlin) 
XIV, S. 400. 

Bach) H., Samariter- und Rettungswesen 
im Eisenbahnbetriebe. Zeitschr. f. Sama¬ 
riter- u. Rettungsw. (Leipzig) XI, S. 98. 

Beau camp , Der Entwurf des ärztlichen 
Lesevereins in Aachen - Burtscheid zur 
gesetzlichen Regelung des Wochenbett¬ 
pflegerinnenwesens. Monatsschrift f. Ge- 
burtsh. u. Gyn. (Berlin) XI, S. 960. 

Berbig) G., Die Mitarbeit des Geistlichen 
auf dem Lande an der Krankenpflege 
seiner Gemeinde. D. Krankenpflege - Ztg. 
(Berlin) III, S. 145, 161. 

Bergmann , E., Ueber die Betheiligung 
der Aerzte am öffentlichen Rettungswesen. 
Med. Woche (Berlin) 1900, S. 2, 9. 

Bernheim) Mathilde, Krankenpflege auf 
dem Lande. D. Kranken pflege-Ztg. (Ber¬ 
lin) III, S. 311. 

Bernheim) Mathilde, Erlebnisse aus Typhus- 
epideraieen. D. Krankenpflege-Ztg. (Ber¬ 
lin) III, S. 68, 84. 

Bloch) Iwan, Die geschichtliche Entwicke¬ 
lung der wissenschaftlichen Krankenpflege. 
(Referat.) Zeitschr. f. Krankenpfl. (Berlin) 

XXII, S. 178. 

Bo 88) Ueber Saraariter-Curse an den Hand¬ 


werker-Fortbildungsschulen. Rothe Kreaz 
(Berlin) XVIU, & 11. 

Buttersack | F., Ueber Beschäftigung r*a 
Kranken. (Referat.) CentralbL f. knsere 
Med. (Leipzig) XXI, S. 104. 

Butteraaok) F., Der Werth der Beschäf¬ 
tigung in der Krankenhehandlung. Zeit¬ 
schrift f. diätet. u. phyrikal. Therapie 
(Leipzig) IV, S. 641. — (Referat.) Big. 
Rundschau (Berlin) X, S. 957. 

Cohn) Emanuel, Ueber den technucbea 
Unterricht der Schwestern vom Rothes 
Kreuz. Zeitschr. f. Krankenpfl. (Berlia) 
XXII, S. 28. 

Dietrich) Die sociale Krankenpflege, be¬ 
sonders in Deutschland, während dei 
19. Jahrhunderts. Ein Rückblick. Zeitscar. 
für Krankenpflege (Berlin) XXn, S. 18, 
74. 

Dietrich) Was müssen Pfleger und Pflege¬ 
rinnen über das Wesen u. die Bekämpfung 
der gemeingefährlichen Volkskrankheiten 
wissen? D. Krankenpflege - Ztg. (Berlin) 
III, S. 7, 18, 52, 81, 101, 121, 129, 1*4, 
273, 292, 307, 326, 340. 

Düttmanil) Die Aufgaben der Gemein «ie- 
krankenpflegerin. Rothe Kreuz (Berlin) 
XVIII, S. 136. 

Düttmanil) Die Gewinnung von Gemeinde- 
pflegerinuen. Rothe Kreuz (Berlin) XVIII, 
S. 203, 222. 

Blbogen) A., Ueber die Heranbildung 
geschulter Krankenpflegerinnen. Prager 
med. Wochenschr. XXV, S. 328. 

Erlass kgl. preuss. Ministeriums der geist¬ 
lichen etc. Angelegenheiten vom 22. Juni 
1900, betr. die Ausbildung von Wochen- 
pflegerinnen. Vierteljahrsschr. f. gerichtL 
Med. (Berlin) XX, S. 409. — Zeitschr. t. 
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io Nahrungsmitteln. (Referat.) Hygien. 
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(Referat.) Hygien. Rundschau (Berlin) X, 
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S. 241. 
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X, S. 1027. 
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Rundschau (Berlin) X, S. 1105. 
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III, S. 729. 
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Verfügung der königl. preuss. Regierung 
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4. Gesundheitsschädigung durch 
Nahrungsmittel. 

Bail , Oskar, Versuche über eine Möglich¬ 
keit der Entstehung von Fleischvergiftungen. 
Hygien. Rundschau (Berlin) X, S. 1017. 

Barthe , L., Nahrungsmittelvergiftungen 
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Pfuhl, E., lieber eine Massenerkrankung 
durch Vergiftung mit stark solaninhaltigen 
Kartoffeln. (Referat.) Hygien. Rundschau 
(Berlin) X, S. 758. — Therap. Monatsh. 
(Berlin) XIV, S. 279. — Centralbl. für 
inn. Med. (Leipzig) XXI, S. 440. — Aerztl. 
Sachverst.-Ztg. (Berlin) VI, S. 39. 

Pfuhl, A., Massenerkrankung nach Wurst¬ 
genass. Zeitschr. für Hygiene (Leipzig) 
XXXV, S. 265. 

Hömer, P., Ein Beitrag zur Aetiologie des 
Botulismus. Centralbl. f. Bacteriol. und 
Parositenk. (Jena) XXVII, S. 857. 

Sehmid, Heinrich, Drei Fälle von Pilz¬ 
vergiftung. Therapeut. Monatsh. (Berlin) 
XIV, S. 51. — (Referat.) Centralbl. für 
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Med.-Beamte (Berlin) XIII, S. 771. 

Serena, Mario, Ueber Gifte und Antigifte 
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speriment. (Rom) X, S. 39. 

Silberschmidt, W., Ein Beitrag zur Frage 
der sogenannten Fleischvergiftung. (Refe¬ 
rat.) Hyg. Rundschau (Berlin) X, S. 69. 

Silberschmidt, W., Ueber Fleisch Vergiftung 
und Fleischconservirung. (Autoreferat.) 
Schweizer ärztl. Corr.-Bl. (Basel) XXX, 
S. 112. — (Referat.) Aerztl. Sachverst.- 
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bei einem Kinde. Therapeut. Monatsh. 
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Vanillespeisevergiftungen. (Referat.) Hyg. 
Rundschau (Berlin) X, S. 249. — Jahrb. 
f. Kinderheilk. (Leipzig) LI, S. 705. 

5. Fleischschau, Schlachthäuser, 
Viehmärkte. 

Bekanntmachung königl. preuss. Re¬ 
gierungspräsidenten zu Trier vom 2. August 
1899, betr. die mikroskopische Unter¬ 
suchung des Schweinefleisches. Veröff. d. 
kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 1123. 

Bekanntmachung königl. preuss. Re¬ 
gierungspräsidenten zu Potsdam vom 
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Bockelmann, C., Beitrag zur Geschichte 
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(Berlin) XI, S. 65. 
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rat.) D. Vierteljahrsschr. f. off. Gesund¬ 
heitspflege (Braunschweig) XXXII, S. 476. 
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Zeitschr. f. Med.-Beamte (Berlin) XD1, 
S. 366. — Aerztl. Sachverst.-Ztg. (Berlin) 
VT, S. 264. 
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Schlachtvieh- und Fleischbeschau. Veröff. 
d. kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 76. 

Dietrich, M., Kühlanlage für den städti¬ 
schen Schlachthof in München. Techn. 
Gemeindebl. (Berlin) HI, S. 83. 
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und Fleischbeschau der Stadt Dresden im 
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Edelmann, Die künstliche FleUcbkühlung 
in Schlachthäusern. D. thierärztl. Wochen¬ 
schrift (Hannover) VIII, S. 222. 
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meinde Sulzbach. Techn. Gemeindebl. 
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Fiorentini, A., u. E. Garino, Ueber die 
Unschädlichmachung des Saftes sterilisirteo 
tuberculösen Fleisches. Experimentelle 
Untersuchungen. Giorn. della r. soc. ital. 
d’igiene (Mailand) XXH, S. 385. 

Fischöder, F., Leitfaden der praktischen 
Fleischbeschau einschliesslich der Trichinen¬ 
schau. (Referat.) D. Vierteljahrsschr. f. 
öff. Gesundheitspfl. (Braunschwelg) XXXIL 
S. 330. 

Galtier, V., Kann der Genuss von tober- 
culösem Fleisch oder Organen, welche vor¬ 
her durch Hitze sterilisirt sind, Ver¬ 
giftungen hervorrufen? Compt. rend. de 
la soc. de biol. (Paris) LII, S. 122. — 
— (Referat.) Centralblatt für Bacteriol. 
u. Parasitenk. (Jena) XXVII, S. 836. 

Gambarotta, G., Ueber die Verwendung 
des Fleisches tuberculöser Thiere zu Nah¬ 
rungsmitteln. Mod. Zooiatro (Turin) XI, 
S. 411. 

Gesetz, Kaiserl. deutsches — vom 3. Juni 
1900, betr. die Schlachtvieh- und Fleisch¬ 
beschau. Veröff. d. kais. Gesundheitsamt«* 
(Berlin) XXIV, S. 699. -— Zeitschr. f. 
Med.-Beamte (Berlin) XIH, Big. S. 156. 
— Oest. San.-Wesen. (Wien) Xn, S. 491. 
— Zeitschr. f. Untersuch, der Nah ran r*- 
u. Genussmittel (Berlin) 1H, S. 584. — 
Zeitschr. f. Fleisch- u. Milchhyg. (Berlin) 
X, S. 225. — Berlin, thierärztl. Wochen¬ 
schrift 1900, Beilage zu Nr. 29, S. 4. 

Glage, Ueber das sogenannte Beschlagen 
des Fleisches. Zeitschr. f. Fleisch- und 
Milchhyg. (Berlin) X, S. 144. — (Refe¬ 
rat.) Centralbl. für Bacteriol. u. Para- 
siteuk. (Jena) XXVIII, S. 790. 
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Goltz , Ueber phosphorescirendes Fleisch. 
(Referat.) Centralbl. £ fiacteriol. u. Para* 
sitenk. (Jena) XXVJI, S. 75. 

van HaiTevelt, H. G., Ueber einen bei 
der bacteriologisehen Fleischbeschau auf* 
gefundenen Diplococcus. (Referat.) Hyg. 
Rundschau (Berlin) X, S. 433. 

Hegner, Thomas, u. Anton Bend, Der 
neue Schlachthof in Pilsen. Oesterr. San.* 
Wesen (Wien) XII, S. 89, 101, 110. — 
(Referat.) Tech. Gemeindebl. (Berlin) III, 
S. 61. 

Hopkins, A. W., Die Verhütung der Tuber- 
culose bei zu Nahrungsmitteln benutzten 
Thieren. Ohio sanit. bullet. IV, S. 6. 

Howe, W. E., Schweinefleischuntersuchung 
nach dem Schlachten. Journ. of comp, 
med. a. vet. Arch. (Philadelphia) XXI, 
S. 75. 

Huber, J. Ch., Notizen zur Fleischkunde. 
München. med.Wochenschr. XLVII, S. 1628. 

X&8, J., Die neue Schlachthofanlage in 
Asch. Oesterr. Monatsschr. f. Thierh. 
(Wien) XXV, S. 97. 

KÜhn&U, Fleischbeschaugesetz und Fleisch* 
einfuhr. Berliner thierärztl. Wochenschr. 
1900, S. 193. 

TjOhofF, Der praktische Thierarzt als Fleisch- 
keschauer. Berliner thierärztl. Wochen¬ 
schrift 1900, S. 500. 

Iiohzee, Pariser Schlachthof und Sanitäts¬ 
verhältnisse. (Referat.) Hygien. Rund¬ 
schau (Berlin) X, S. 890. 

Maier, Ad., Nochmals der Ausdruck „zum 
Schlachten Verkaufen“ nach dem neuen 
Bürgerlichen Gesetzbuch für das Deutsche 
Reich. Zeitschr. f. Fleisch- u. Milchhyg. 
(Berlin) X, S. 147. 

Maier, Ad., Ueber die Unterweisung des 
Thierarztes in der Fleischbeschau mit Hin¬ 
sicht auf die Begutachtung von Noth- 
schlachtungen. Zeitschr. für Fleisch- und 
Milchhygiene (Berlin) X, S. 257. 

Marano, Salvatore, Ueber die Behandlung 
leicht finnigen Schweinefleisches. Giorn. 
della r. soc. ital. d’jgiene (Mailand) XXII, 
S. 145. 

Messner, Hans, Die Freibank im städti¬ 
schen Schlachthofe in Karlsbad. (Referat.) 
Hygien. Rundschau (Berlin) X, S. 1004. 

Meyer, F., Zur Ausführung der Trichinen¬ 
schau. Zeitschr. f. Fleisch- u. Milchhyg. 
(Berlin) X, S. 82. — (Referat.) Aerztl. 
Sachverst.-Ztg. (Berlin) VI, S. 264. 

Müller, A., Das Fleichbeschaugesetz der 
Vereinigten Staaten von Nordamerika. 
Zeitschr. für Fleisch- u. Milchhyg. (Berlin) 
X, S. 101. 

Noak, Aus der städtischen Fleischbeschau 
in Dresden. Ueber Indigestionen bei 
Schlachtthieren in ihren Beziehungen zur 
sanitätspolizeilichen Beurtheilung des Flei¬ 
sches. D. thierärztl. Wochenschr. (Han¬ 
nover) VIII, S. 153. 

Nocard, E., Gefahr von tuberculösen 
Thieren. Progres vet. (Astaffort) II, S. 566. 
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Ort88tatut für die Stadt Posen vom 
20. März 1900, betr. die Untersuchung 
des Schlachtviehes des auf dem städtischen 
Schlachthofe ausgeschlachteten und des in 
den Gemeindebezirk der Stadt Posen ein¬ 
geführten frischen Fleisches. Ortsgesetze 
(Berlin) XXXI, S. 432. 

Ofltertag, Die Einführung der Fleischbeschau 
im Deutschen Reiche. Zeitschr. für Fleisch- 
u. Milchhyg. (Berlin) X, S. 161. 

Ostertag, Uebersicbt über den Betrieb der 
öffentlichen Schlachthäuser und Ross¬ 
schlächtereien im Königreich Preussen für 
das Jahr 1899. Zeitschr. f. Fleisch- u. 
Milchhyg. (Berlin) XI, S. 33. 

Pirl, Das Vorkommen von Trichinen im 
Hundefleische und deren Bedeutung für 
die Fleischbeschau. (Referat.) Centralbl. 
f. Bacteriologi« u. Parasitenkunde (Jena) 
XXVH, S. 118. — Hygien. Rundschau 
(Berlin) X, S. 490. 

Pitt, W., Kritische Bemerkungen über die 
Betriebsresultate der Öffentlichen Schlacht¬ 
häuser im Königreich Preussen für das 
Jahr U 898. Zeitschr. f. Fleisch-u. Milch¬ 
hyg. (Berlin) X, S. 106. 

Plehn, B., Das Fleischbeschaugesetz. Dtsche. 
Agrar-Ztg. (Berlin) 1900, S. 97. 

Poliseiverordnung königl. preuss. Re¬ 
gierungspräsidenten zu Aachen vom 
31. October 1899, betr. die Untersuchung 
des Schweinefleisches auf Trichinen und 
Finnen. VeröfF. d. kais. Gesundheitsamtes 
(Berlin) XXIV, S. 320. 

Polizeiverordnung königl. preuss. Re¬ 
gierungspräsidenten zu Münster vom 
29. Januar 1900, betr. die mikroskopische 
Untersuchung des Schweinefleisches auf 
Trichinen. Veröffentl. d. kaiserl. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 730. 

Polizeiverordnung königl. preuss. Re¬ 
gierung zu Gumbinnen vom 14. März 
1900, betr. den Handel mit Fleisch. Ver¬ 
öflentl. d. kaiserl. Gesundheitsamtes (Ber¬ 
lin) XXIV, S. 1066. 

Polizei Verordnung königl. preuss. Polizei¬ 
verwaltung zu Kirn vom 17. März 1900, 
betr. die Einführung der allgemeinen ob¬ 
ligatorischen Fleischschau (einschl. Tri¬ 
chinen- und Finnenschau). Veröffentl. d. 
kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 493. 

Polizeiverordnung kgl. preuss. Polizei¬ 
präsidenten zu Berlin vom 4. October 
1900, betr. die Ordnung auf dem städ¬ 
tischen Schlachthofe zu Berlin. Veröffentl. 
d. kais. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 1163. 

Pre8Uhn, Zur Frage der bacteriologischen 
Fleischbeschau. (Referat.) Zeitschr. f. 
Fleisch- u. Milchhyg. (Berlin) X, S. 172. 

Puzoll, Nach welchem Gesichtspunkte soll 
man Rinder beurtheilen? Deutsche thier¬ 
ärztliche Wochenschr. (Hannover) VIII, 
S. 173, 185. 

Hegulativ kgl. preuss. Oberpräsidenten zu 
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Berlin vom 7. December 1898 für die 
Untersuchung des in die öffentlichen 
Schlachthäuser der Stadt Berlin gelangen¬ 
den Schlachtviehes. Veröffentl. d. kaiserl. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 1142. 

Reissm&nn, Bericht über die städtische 
Fleischschau zu Berlin für die Zeit vom 
1. April 1898 bis 31. März 1899. (Refe¬ 
rat.) Hygienische Rundschau (Berlin) X, 
S. 484. 

Ronneberger , Einiges über die gesetz¬ 
lichen Grundlagen zur Regelung der Fleisch¬ 
beschau in den preussischen Gemeinden. 
Zeitschr. f. Fleisch- u. Milchhyg. (Berlin) 
X, S. 150. 

Rundschreiben der herzogl. anhaitischen 
Regierung vom 22. December 1899, betr. 
die sanitätspolizeiliche Behandlung tuber- 
culöser Schlachtthiere. Veröffentl. d. kais. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 344. 

Rundschreiben herzogl. anhalt. Regierung 
vom 7. März 1900, betr. die Schlachtvieh¬ 
beschau. Veröff. d. kaiserl. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 323. 

Scheyer, Die Schlachthofanlage in Zwei¬ 
brücken. Techn. Gemeindebl. (Berlin) III, 
S. 264. 

Schlacht- und Viehhofanlagen, Die 
— der Stadt Mannheim. Techn. Gemeindebl. 
(Berlin) III, S. 193. 

Schlaohthofanlage in Zweibrücken. Süd¬ 
deutsche Bauztg. (München) X, S. 345. 

Sohlachthof in Straubing, Der neue 
—. Techn. Gemeindebl. (Berlin) III, S. 72. 

Schubarth, Der „Berliner Lichtstab“, eine 
neue Fleischuntersuchungslampe. Zeitschr. 
f. Fleisch- u. Milchhyg. (Berlin) XI, S. 53. 

Schwärs, Ueber Düngerbeseitigung auf 
Schlachthöfen. Techn. Gemeindebl. (Ber¬ 
lin) III, S. 133. 

Schwarz , Schlachthofanlagen für kleine 
Städte von 2000 bis 6000 Einwohnern. 
Zeitschr. für Fleisch- und Milchhyg. (Ber¬ 
lin) XI, S. 2. — (Referat.) Techn. Ge- 
raeindeblatt (Berlin) III, S. 287. 

Simon, Grundriss der gesammten Fleisch¬ 
beschau. Ein Leitfaden für die Ausbildung 
der Laienfleischbeschauer. (Referat.) D. 
Vierteljahrsschr. f. öff. Gesundheitspflege 
(Braunschweig) XXXII, S. 331. 

van der Sluys , Versuche über die Schäd¬ 
lichkeit des Fleisches tuberculöser Thiere. 
(Referat.) Centralbl. f. Bacteriol. u. Para- 
sitenk. (Jena) XXVIII, S. 149. 

Steinmeyer, A., Der praktische Thierarzt 
als Fleischbeschauer. Berliner thierärztl. 
Wochenschr. 1900, S. 489. 

Stier, Der Ausdruck „zum Schlachten Ver¬ 
kaufen “ nach dem neuen Bürgerlichen 
Gesetzbuch für das Deutsche Reich. Zeit¬ 
schrift f. Fleisch- u. Milchhyg. (Berlin) X, 
S. 81. 

Talayrach, Beitrag zum Studium des Ge¬ 
frierens von Fleisch. Arch. de ra6d. et 
de pharm, mil. (Paris) XXXVII, S. 294. 

Tempel, Zum Vorkommen von Muskel¬ 


trichinen bfei Hunden. (Referat.) Hjg. 
Rundschau (Berlin) X, S. 489. 

Verfügung königl. preuss. Regierungs¬ 
präsidenten zu Bromberg vom 27. Februar 
1900, betr. die Untersuchung der Schlacht- 
thiere. Veröffentl. des kaiserl. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 753. 

Verordnung königl. sächsischen Minist, 
d. 1. vom 23. Juli 1899, betr. die Ein¬ 
führung einer allgemeinen Schlachtvieh- 
und Fleischbeschau, zu weiterer Ausfüh¬ 
rung des Gesetzes vom 1. Juni 1898. Ver¬ 
öffentl. des kais. Gesundheitsamtes (Ber¬ 
lin) XXIV, S. 51. — Zeitschr. f. Fleisch- 
u. Milchhyg. (Berlin) X, S. 174, 211. 

Verordnung grossherzogl. badisches 
Minist, d. I. vom 30. October 1899, betr. 
die Aasführung des Reichsgesetzes vom 
25. Februar 1876 über die Beseitigung 
von Ansteckungsstoffen bei Viehbeförde¬ 
rungen auf Eisenbahnen. Veröff. d. kais. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 218. 

Verordnung k. k. Statthalterei für Galizien 
vom 26. November 1898, betr. die Durch¬ 
führung der Viehbeschau in den Eisen¬ 
bahnstationen in Galizien. Veröffentl. d. 
kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 32. 

Anhang: Abdeckereiwesen. 

Bodda, D., Der Apparat von Rohrbeck 
und sein Betrieb auf dem Schlachthofe 
von Mailand. L’ingegn. igien. (Turin) I, 
S. 179. 

Erlass kgl. württemb. Minist, d. I. vom 
25. November 1899, betr. die Feststellung 
des Milzbrandes bei gefallenen oder getöd- 
teten Thieren und die unschädliche Be¬ 
seitigung der Cadaver milzbrandkranker 
oder der Seuche verdächtiger Thiere. Ver¬ 
öffentl. d. kaiserl. Gesundheitsamtes (Ber¬ 
lin) XXIV, S. 1153. 

Fabiani, P., Die Verbrennung der Cadaver. 
Gazz. med. lomb. (Mailand) LXI, S. 438. 

Guokuok, C., Abdeckereien auf thermischer 
Grundlage. (Referat.) Hyg. Rundschau 
(Berlin) X, S. 136. 

Polizei Verordnung herzogl. anhaitischer 
Polizei Verwaltung vom 14. August 1899, 
betr. die Vernichtung von Thiercadavem. 
Veröffentl. d. kais. Gesundheitsamtes (Ber¬ 
lin) XXIV, S. 323. 

Polizei Verordnung königl. preuss. Re¬ 
gierungspräsidenten zu Lüneburg vom 
30. April 1900, betr. die Behandlung von 
Thiercadavern und den Betrieb des Ab¬ 
deckereigewerbes. Veröffentl. d. kais. Ge¬ 
sundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 1067. 

Polizeiverordnung herzogl. anhaitischer 
Regierung vom 9. Juni 1900, betr. da* 
Abdeckerei wesen und das Verfahren mit 
Viehcadavern. Veröffentl. d. kais. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 1124. 

Roolf u. Resow, Die Cadaververwerthungf* 
anstalt auf dem Schlachthof zu Esses 
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(Ruhr). Zeitschr. f. Fleisch- u. Milch- 
hyg. (Berlin) XI, S. 73. 

Verordnung grossherzogl. badischen Minist, 
d. I. vom 3. Mai 1900, betr. das Abdeckerei¬ 
wesen. Veröffentl. des kais. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 834. 

6. Trinkwasser und Eis. 

Abba^ Francesco, Ueber die Nothwendig- 
keit, die Technik der bacteriologischen 
Wasseruntersuchung gleichförmiger zu ge¬ 
stalten. Riv. d’jgiene e san. pubbl. (Neapel) 
XI, S. 343. — Zeitschr. f. Hygiene (Leip¬ 
zig) XXXIII, S. 372. — (Referat.) Cen- 
tralbl. f. Bacteriol. u. Parasitenk. (Jena) 
XXVIII, S. 329. — Zeitschr. f. Untersuch, 
d. Nahrungs- etc. -Mittel (Berlin) III, 
S. 852. — Rev. dTiyg. (Paris) XXII, 
S. 860. 

AiellO| S., Bacteriologische Untersuchung 
des Wassers und die Kriterien der Salu- 
brität desselben zu beurtheilen. Gazz. 
med. sicil. (Catania) III, S. 34. 

Andreoli| E., Sterilisirtes Wasser durch 
Ozon. Minutes of Proceedings of lnstit. of 
Civil Engineers (London) CXXXIX, Part 

I, S. 481. 

Blondin | J., Sterilisirung des Wassers 
durch Ozon. Minutes of Proceedings of 
lnstit. of Civil Engineers (London) CXXXIX, 
Part I, S. 480. 

Boyce, R. W. u. Ch. A. Hill, Classi- 
ficirung der im Wasser gefundenen Mikro¬ 
organismen. Thompson Yates laborat. rep. 
(Liverpool) II, S. 37. 

Calmette, A., Bericht über die industrielle 
Sterilisation der Trinkwasser durch Ozon. 
(Referat.) Hyg. Rundschau (Berlin) X, 
S. 293. — Centralblatt f. Bacteriol. und 
Parasitenkunde (Jena) XXVIIJ, S. 90. 

Carles | P., Blei und Trinkwasser. Journ. 
de Pharm, et de Chim. (Paris) XII, S. 517. 

Casagrandi, 0., Ueber bacteriologische 
Wasseruntersuchung. Suppl. al Policlinico 
(Rom) VII, S. 121. 

Causse, H., Ueber das Vorkommen von 
Tyrosin in dem Wasser verunreinigter 
Brunnen. Compt. rend. de l’acad. des 
scienc. (Paris) CXXX, S. 1196. 

Chopin, J. A., Chemische Analyse der 
Trinkwasser vom hygienischen Gesichts¬ 
punkt. Union möd. de Canada (Montröal) 
V, S. 602, 679. 

Dourlet, Aetiologische Rolle der Trink¬ 
wasser. Belg. möd. (Gent) VII, S. 737. 

Drioot, Betrachtung über die chemische 
Analyse des Wassers. Nothwendigkeit der 
Beachtung der örtlichen Verhältnisse zur 
Begutachtung der Benutzung als Trink¬ 
wasser. Arch. raed. beiges (Brüssel) XV, 
S. 95. 

Ba8t68, G. Leslie, Wasseranalyse u. Bacterio- 
logie. Brit. med. Journ. (London) 1900, 

II, S. 1471. 

Brdmann, H., Ueber Trinkwasserprüfung 


mittelst Amidonaphtol-K.-Säure. Zeitschr. 
f. angew. Chemie (Berlin) 1900, S. 33. 
— (Referat.) Hyg. Rundschau (Berlin) 
X, S. 1080. — Zeitschr. f. Untersuch, d. 
Nahrungs- etc. -Mittel (Berlin) III, S. 848. 

Erlass der k. k. österr. Statthalterei in 
Böhmen vom 30. Juni 1898, betr. Ent¬ 
nahme, Verwahrung und Versendung von 
Wasserproben und von pathologischen 
Untersuchungsobjecten. Veröff. d. kaiserl. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 375. 

Foveau de Courmelles, Ozon und 
Reinigung des Wassers. Journ. d’hyg. 
(Paris) XXV, S. 177. 

Fri80ni, P., Bacteriologische und chemische 
Untersuchungen des Wassers der Seen von 
Bracciano und von Castel Gandolfo. Ann. 
d’igiene speriment. (Rom) X, S. 229. 

Füller, G. W. u. G. A. Johnson, Ueber 
die Frage der maassgebenden Methoden 
für die Bestimmung der Zahl der Bacterien 
im Wasser. Journ. of the Boston soc. of 
med. scienc. IV, S. 85. 

Füller, George W. u. George A. John¬ 
son, Ueber die Differenzirung und Classi- 
ficirung von Wasserbacterien. (Referat.) 
Hygien. Rundschau (Berlin) X, S. 881. 

G&udin, J., Beobachtungen über die Be¬ 
stimmung der Nitrate und der organischen 
Stoffe im Wasser. Arch. möd. d’Angers, 
IV, S. 209. 

Grober, Max, Ueber den Handel mit Eis. 
Oesterr. San.-Wesen (Wien) XII, S. 265. 

Hill, H., Ein Apparat zum Sammeln von 
Wasserproben zu chemischen, mikroskopi¬ 
schen und bacteriologischen Analysen. 
(Referat.) Hygien. Rundschau (Berlin) X, 
S. 5. 

Jackson, D. D., Ein verbesserter Filter 
zur mikroskopischen Wasseranalyse. (Re¬ 
ferat.) Hygien. Rundschau (Berlin) X, 
S. 212. 

Jordan, E. 0. u. E. E. Irons, Ueber 
bacteriologische Wasseranalyse. Journ. of 
the Boston soc. of med. scienc. IV, S. 81. 

Kabrhel, G., Theorie und Praxis der 
Trinkwasserbeurtheilung. (Referat.) Hyg. 
Rundschau (Berlin) X, S. 1180. 

König, J., Beziehungen zwischen dem 
Chlor- und Salpetersäuregehalt in ver¬ 
unreinigten Brunnenwässern bewohnter 
Ortschaften. Zeitschr. für Untersuch, d. 
Nahrungs- etc. -Mittel (Berlin) UI, S. 228. 
— (Referat.) Aerztl. Sachverst.-Ztg. (Ber¬ 
lin) VI, S. 225. 

Kostjamin, N., Eine neue vereinfachte 
Untersuchungsmethode zur quantitativen 
Bestimmung der Salpetersäure im Trink¬ 
wasser. Archiv für Hygiene (München) 
XXXVIII, S. 372. 

Krzysanowska, Sophie, Ueber das Centri- 
fugiren von in Wasser suspendirten Bac¬ 
terien. (Referat.) Centralbl. f. Bacteriol. 
u. Parasitenk. (Jena) XXVII, S. 627. — 
Schweiz, ärztl. Corr.-Blatt (Basel) XXX, 
S. 89. 
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L&gelouze, E., Infection der Mineralwasser 
durch den Colibacillus. Rer. m6d. (Paris) 
IX, S. 147, 163. 

Laruella, L., Das Wasser, welches wir 
trinken. Mouv. hjg. (Brüssel) XVI, 
S. 152, 267. 

Levy u. Bruns ) Zur Hygiene des Wassers. 
(Referat.) Hygien. Rundschau (Berlin) X, 
S. 210. — Centralbl. f. Bacteriologie u. 
Parasitenk. (Jena) XXVII, S. 296. — 
Schmidt’s Jahrb. (Leipzig) CCLXVI, S. 60. 
— Zeitschr. f. Untersuch, d. Nahrungs- 
etc. -Mittel (Berlin) III, S. 853. 

L’Herminier, Ueber die Sterilisirung des 
Trinkwassers in der Marineschule. Arch. 
de m£d. nav. (Paris) 1900, S. 401. 

Linsley, J. H., Die Bedeutung des Bacillus 
coli communis im Trinkwasser. New York 
med. Record LVIII, S. 324. 

Mennicke, H., Zum Nachweis von sal¬ 
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111, S. 849. 
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unreinigung von Trinkwasser. Amer. 
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S. 25. — (Referat.) Zeitschr. f. Unter¬ 
such. d. Nahrungs- etc. -Mittel (Berlin) 
III, S. 860. 

Müller , Friedrich C. G., Apparat zum 
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schrift f. Untersuchung d. Nahrungs- etc. 
-Mittel (Berlin) III, S. 847. 

Preindlsberger, j., Ueber die Beziehun¬ 
gen des Trinkwassers zur Lithiasis. Wien, 
med. Wochenschr. L, S. 1819. 

Ruppin, Ernst, Beitrag zur Bestimmung 
der oxydirbaren Substanzen im Wasser. 
Zeitschr. f. Untersuch, d. Nahrungs- etc. 
-Mittel (Berlin) III, S. 676. 

Russwurm, Zur Bestimmung der Salpeter¬ 
säure im Wasser. (Referat.) Hygien. 
Rundschau (Berlin) X, S. 384. 

Schaer, E., Zur Frage der hygienischen 
Bedeutung der Nitrite im Trinkwasser. 
Ber. d. deutsch, ehern. Gesellsch. (Berlin) 
1900, S. 1232. 

Schumburg, Die Methoden zur Gewin¬ 
nung keimfreien Trinkwassers durch 
chemische Zusätze. (Referat.) Hygien. 
Rundschau (Berlin) X, S. 730. — D. 
Medicinal-Ztg. (Berlin) XXI, S. 341. 

Sestini, L., Das Conserviren des Trink¬ 
wassers an Bord eines Kriegsschiffes. 
Praktische experimentelle Studie. Ann. 
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Simonetta, L., Zur Unificirung der 
L e c h n i ’ sehen Methoden bei der bacteriolo- 
gischen Untersuchung des Trinkwassers. 
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Spiegel , L., Die Bedeutung des Nitrit¬ 


nachweises im Trinkwasser. Ber d. deutsch, 
ehern. Gesellsch. (Berlin) XXXIII, S. 63$. 
— (Referat.) Hygien. Rundschau (Beim) 
X, S. 1081. — Zeitschr. f. Untersuch. L 
Nahrungs- etc. -Mittel (Berlin) III, S. 850. 

Thom&nn, J., Ueber die Brauchbarkeit 
verschiedener Nährböden für die bacteriole- 
gische Wasseruntersuchung. Centralllst: 
f. Bacteriol. u. Parasitenk. (Jena) IL Abth., 
VI, S. 796. 

Trillat, A., Ueber die Anwendung der 
färbenden Materien zur Untersuchung ton 
Infiltrationswasser. (Referat.) Hygienische 
Rundschau (Berlin) X, S. 6. — Centralbl. 
f. Bacteriol. u. Parasitenk. (Jena) XXVI1L 
S. 27. 

Uts, F., Nachweis von Salpetersäure im 
Wasser und in der Milch. Pharmaceut. 
Ztg. (Berlin) 1900, S. 229. — (Referat.) 
Hygien. Rundschau (Berlin) X, S. 1104. 

VaLLin, E., Das Trinkwasser in den öffent¬ 
lichen Gärten von Paris. Rer. d*h?g. 
(Paris) XXII, S. 97. 

Verfügung kaiserl. deutschen Bezirks- 
Präsidenten für Untereisass vom 4. October 
1899, betr. Untersuchung der öffentliches 
Wasserversorgungsanlagen. Veröffentl. de? 
kaiserl. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 
S. 118. — Zeitschr. f. Med.-Beamte (Ber¬ 
lin) XIII, Beilage S. 75. 

Weissenfeld, J., Der Befund des Bacteriom 
coli im Wasser und das Thierexperiment 
sind keine brauchbaren Hiilfsmittei für 
die hygienische Beurtheilung des Wasser*. 
Zeitschr. f. Hygiene (Leipzig) XXXV, 
S. 78. 

Weyl, Th., Die Verwendung von Ozon zar 
Gewinnung keimfreien Trinkwassere. (Re¬ 
ferat.) Hvgien. Rundschau (Berlin) X, 
S. 586. 

Weyl, Th., Ueber Sterilisation des Wasaers 
mit Ozon. (Referat.) Hygien. Rundschau 
(Berlin) X, S. 98. — Verb. d. Ges. D. 
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II, 2, S. 601. — Centralbl. f. allg. Ge- 
sundheitspd. (Bonn) XIX, S. 57. 
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lichen Wasserversorgungen. Brooklyn Med. 
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Winkler, L. W., Die Bestimmung des 
Ammoniaks, der Salpeter- und salpetrigen 
Säure in den natürlichen Wässern. (Re¬ 
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S. 214. 
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Ueber die Bestimmung des Fuselgehaltes 
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des Cantons Zug vom 30. Juni 1890, I Paris , G., lieber Nachweis von Fluor im 
betr.'Bierpressionen. Veröffentl. d. kaiserl. Wein. (Referat.) Hygien. Rundschau (Ber- 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 11. lin) X, S. 283. 
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ten, Heilmittel und Erfolge —. D. Ge- i 
meinde-Ztg. (Berlin) XXXIX, S. 167. 

Selvatico-Estense , B. G., Einige eng¬ 
lische Institute für Epileptische und Alko¬ 
holiker: kritische Uebersicht. Riv. sper. 
di Freniat. (Reggio Emilia) XXVI, S. 544. 

Siegrist, August, Alkohol und Auge. 
(Autoreferat.) Schweiz, ärztl. Corr.-Bl. 
(Basel) XXX, S. 404. 

Smith, A., Ueber den heutigen Stand 
unserer klinischen Kenntnisse des Alko- 


holistnus. Der Alkoholismus (Dresden) 
I, S. 45. — (Referat.) Berliner klin. 
Wochenschr. XXXVII, S. 1189. 

Snell, Richard, Alkoholismus in Corrections- 
anstalten. Der Alkoholismus (Dresden) 
I, S. 184. 

Stumpf, Ueber Alkoholgenuss in der Jugend. 
(Referat.) Hygien. Rundschau (Berlin) X, 
S. 88. 

Tappolet, E., Eine sociale Reform. Ein 
Wort zur Alkoholfrage. (Referat.) Hyg. 
Rundschau (Berlin) X, S. 460. 

Trinkerasyle. Oesterr. San.-Wesen (Wien) 
XII, S. 69. 

Trinkerheilanstalt, Die Berliner — 
„Waldfrieden“ bei Fürstenwalde. Das 
Rothe Kreuz (Berlin) XVIII, S. 340. 

Waldschmidt, Die Berliner Trinkerheil¬ 
anstalt Waldfrieden bei Fürstenwalde an 
der Spree. Zeit sehr. f. diätet. u. physik. 
Therapie (Leipzig) IV, S. 486. 

Waldschmidt, Eine Zusammenstellung 
der Trinkerheilanstalten in Deutschland, 
Oesterreich und der Schweiz. Der Alko¬ 
holismus (Dresden) I, S. 103. 

Waldschmidt, Zur Alkoholisten- Behand¬ 
lung. Berliner klin. Wochenschr. XXXVII, 
S. 469; s. auch S. 582. 

Waldschmidt, Zur Eröffnung der Berliner 
Trinkerheilanstalt Waldfrieden. Der Alko- 
holismus (Dresden) I, S. 247. 

Wulffert, Einiges über Ziele und Aufgaben 
der Berliner Gesellschaft abstiuenter Aerzte. 
D. Vierteljahrsschr. f. öff. Gesundheitspfl. 
(Braunschweig) XXXII, S. 624. 

Wurster, Der evangelische Pfarrer und 
der Kampf gegen die Trunksucht. Massig¬ 
keits-Blätter (Hildesheim) XVII, S. 86. 
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Adam , Paul, Der Geruch von Paris und 
die Phosphorguanos. Rev. d*hvg. (Paris) 
XXII, S: 987. 

Allan, C. M., Bleivergiftung in Töpfer- 
. districten. Lancet (London) 1900, I, 
S. 966.- 

Anton, R., Zur Hygiene in den Backstuben u. 
Restaurationsküchen. Gesundheit (Leipzig) 
XXV, S. 137. 

Anweisung des herzogl. sächsisch-alten- 
burgischen Minist, vom 13. Septbr. 1899 
zur Ausführung der Bekanntmachung des 
Bundesraths vom 28. Januar 1899, betr. 
die Einrichtung und den Betrieb der Ross¬ 
haarspinnereien, Haar- und Borstenzurich- 
tereien, sowie der Bürsten- und Pinsel- 
machereien. Veröff. d. kais. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 395. 

Aussclireiben des herzoglich Sachsen- 
meiningenschen Staatsministeriuras vom 
25. Juli 1899, betr. die Einrichtung und 
den Betrieb der Rosshaarspinnereien, Haar- 
Vierteljahrsschrift für Gesundheitspflege, 1901. 


und Borstenzurichtereien, sowie der 
Bürsten - und Pinselmachereien. Veröff. 
d. kais. Gesundheitsamtes (Berlin) XXTV, 
S. 394. 

Bähr, Ferdinand, Tennisschmerzen, Musiker¬ 
lähmung. Ein kleiner Beitrag zur Patho¬ 
logie des Radio-Humeral-Gelenkes. D. me- 
dicinische Wochenschrift (Berlin) XXVI, 
S. 713. 

Bftumler, Zar Diagnose der dnreh gewerb¬ 
liche Staubinhalation hervorgerufenen Lun¬ 
genveränderungen. Münch, med. Wochen¬ 
schrift XLV1I, S. 525. — (Referat.) Cen¬ 
tral bl. f. Bacteriol. u. Parasitenk. (Jena) 
XXVIII, S. 405. 

Barbe, Spasmodische Paralyse bei Schwamro- 
tischern. Arcb. de m6d. nav. (Paris) LXXIII, 
S. 460. 

Barbieren und Friseuren, Hygienische 
Einrichtungen bei —. Gesundheit (Leip¬ 
zig) XXV, S. 178. 

B&udouin , M., Die Hygiene des Eisen- 
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Hopp , Adolf, Sanitäre Vorschriften für 
Fabrik- und Arbeitsräume im Staate New 
York. Gesundheit (Leipzig) XXV, S. 188. 

Jellinek, S., Beobachtungen An Elektrici- 
tätsarbeitern. Wiener klin. Wochenschr. 
XIII, Nr. 51. 

Kern, Rolf, Die Tuberculose bei Steinhauern 
und Landwirthen. Zeitschr. f. Tuberc. u. 
Heilstätten wesen (Leipzig) I, S. 218. 

KleillB&88er , Sanitäre Gesichtspunkte bei 
Beurtheilung von ßetriebsanlagen der Holz- 
und Papierindustrie mit besonderer Rück¬ 
sicht auf die Gewinnung von Extractiv- 
etoffen. (Referat.) Hygien. Rundschau 
(Berlin) X, S. 504. 

Kübler, Die Milzbrandgefahr bei Bearbei¬ 
tung thierischer Haare und Borsten und 
die zum Schutz dagegen geeigneten Maass¬ 
nahmen. (Referat.) Hygien. Rundschau 
(Berlin) X, S. 682. 

Kunkel u. Fessel, Nachweis und Bestim¬ 
mung des Quecksilberdamptes in der Luft. 
(Referat.) Hygien. Rundschau (Berlin) X, 
S. 203. 

Kurth | Henry A., Chronische Kupferver¬ 
giftung unter Handwerkern. New York 
med. Record LVIII, S. 731. 

v. Kutacherer, Adolf, Die croupöse Pneu¬ 
monie der Berg- und Hüttenarbeiter im 
Gebiete des steierischen Erzgebirges. Eine 
epidemiologische Studie. (Referat.) Hyg. 
Rundschau (Berlin) X, S. 1031. 

Landouzy, L. u. G. Brou&rdel, Nicht 
gewerbliche Vergiftung durch Anilin; 
klinische und experimentelle Studie. Bull, 
de PAcademie de m6d. (Paris) 1900, S. 114. 
— Ann. d’hyg. (Paris) XLIV, S. 137. — 
(Referat.) Rev. d’hyg. (Paris) XXII, S. 845. 

L&Z&rUS, Eine neue Gewerbekrankheit? 
Allg. med. Central-Ztg. (Berlin) LXIX, 
S. 1199. 

Leduo, S., Schutz gegen den Milzbrand der 
Arbeiter in Haarmanufacturen. Gaz. med. 
de Nantes XV11I, S. 118. 

Lewin, L., Die Vergiftungen in Betrieben 
und das Unfallversicherungsgesetz. D. med. 
Wochenschr. (Berlin) XXVI, S. 317. — 
(Referat.) D. Med.-Ztg. (Berlin) XXI, 
S. 861. 

Lewin, L., Untersuchungen an Kupfer¬ 
arbeitern. D. med. Wochenschr. (Berlin) 
XXVI, S. 689. 

Lichtenstein , Ein weiterer Beitrag zur 
Verhütung der Infection in den Rasir- 
Stuben. D. med. Wochenschr. (Berlin) 
XXVI, S. 170. — (Referat.) Hyg. Rund¬ 
schau (Berlin) X, S. 934. 

Maljean, Vergiftung durch Arsenwasser- 
stoff bei Luft Schiffern. Arch. de möd. 
milit. (Paris) 1900, S. 82. — (Referat.) 
Rev. d’hyg. (Paris) XXII, S. 357. 

Malzdarren, Lüftung von —. Zeitschr. 
für Gewerbehyg. etc. (Wien) VII, S. 401. 

Ma8Chinenrfiumen, Lüftung in —. Zeit¬ 
schrift f. Gewerbehygiene etc. (Wien) VII, 
S. 299. 


Milhand, E., Die Kinderarbeit in der In¬ 
dustrie. Rev. philanthrop. (Paris) VI, 
S. 513. 

• Moritz, Ueber die Gesundheitsgefahren des 
Scbleiferberuls und ihre Verhütung. Cen¬ 
tralblatt f. allgem. Gesundheitspfl. (Bonn) 
XIX, S. 283. 

Moritz und Röpke, Ueber die Gesund¬ 
heitsverhältnisse der Metallschleifer im 
Kreise Solingen. (Referat.) Hyg. Rund¬ 
schau (Berlin) X, S. 502. — Fortschr. 
der Med. (Berlin) XVIII, S. 457. 
Pagliani, L., Ueber die hygienisch-sanitären 
Verhältnisse bei den Tunnelarbeiten des 
Simplon. L’ingegn. igien. (Turin) I, S. 3, 
17, 29, 141. — (Referat.) Rev. d’hvg. 
(Paris) XXII, S. 564. 

Papierfabriken, Temperatur und Venti¬ 
lation in —, Spinnereien und Färbereien. 
Zeitschrift f. Gewerbehygiene etc. (Wien) 
VH, S. 218. 

Polizei Verordnung der königl. preuss. 
Regierung zu Düsseldorf vom 30. Juni 

1898, betr. die Einrichtung und den Be¬ 
trieb der Schleifereien. Veröff. des kais. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 398. 

Polizei Verordnung des kaiserl. Bezirks¬ 
präsidenten von Ober-Elsass vom 7. Aug. 

1899, betr. den Betrieb von Bäckereien 
und Conditoreien. Veröff. d. kais. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 25. 

Polizeiverordnung des füratl. schaumb.« 
lippeschen Minist, vom 30. August 1899, 
betr. die Einrichtung und den Betrieb der 
zur Ausübung des Schlachtereigewerbes 
bestimmten Anlagen. Veröff. des kaiserl. 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, S. 59. 
Polizeiverordnung des königl. preuss. 
Regierungspräsidenten zu Cassel v. 30. Sept. 
1899, betr. die Einrichtung und den Be¬ 
trieb von Mineralwasserfabriken. Veröff. 
des kais. Gesundheitsamtes (Berlin) XXIV, 

5. 112. 

Polizeiverordnung des königl. preuss. 
Regierungspräsidenten zu Potsdam vom 
4. December 1899, betr. Arbeiterfürsorge 
bei Bauten. Veröff. des kaiserl. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV. S. 343. 
Polizeiverordnung des königl. preuss. 
Polizeipräsidenten zu Berlin vom 21. Dec. 
1899, betr. die gewerbliche Beschäftigung 
von Kindern. Veröff. des kaiserl. Gesund¬ 
heitsamtes (Berlin) XXIV, S. 342. 
Polizei Verordnung des königl. preuss. 
Polizeidirectors zu Charlottenburg vom 
23. Januar 1900, betr. die Beschränkung 
der gewerblichen Beschäftigung von Kin¬ 
dern. Veröffentl. d. kaiserl. Gesundheits- 
Amtes (Berlin) XXIV, S. 247. 

Polizei vor Ordnung des königl. preuss. 
Regierungspräsidenten zu Wiesbaden vom 

6. Februar 1900, betr. den Betrieb von 
Anlagen, in welchen Mineralwasser oder 
andere kohlensäurehaltige Wasser hergestellt 
werden. Veröffentl. des kais. Gesundheits¬ 
amtes (Berlin) XXIV, S. 708. 
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Polizei Veror dnung des königl. preuss. 
Regieren gspräaid. zu Danzig vom 9. Mai 
1900, betr. die Ausübung des Frisir-, 
Barbier* und Haarschneidegewerbes. Ver- 
öffentl. d. kais. Gesundheitsamtes (Berlin) 
XXIV, S. 857. 

PoBsek, L., Die Betriebsanlagen der Bäcker, 
mit besonderer Berücksichtigung der Ver* 
hältnisse in Steiermark. Oesterr. Sanitäts- 
Wesen (Wien) XU, S. 289, 301, 314, 325. 

Pulligny, Die gewerblichen Vergiftungen 
durch Kupfer und Zink. (Referat.) Ann. 
d’hyg. (Paris) XLIV, S. 357. 

Quecksilbervergiftungen in den Ge¬ 
werben Englands. Zeitschrift f. Gewerbe¬ 
hygiene etc. (Wien) VU, S. 365. 

Rambousek, Josef, Staub im Gewerbe¬ 
betriebe. Zeitschr. f. Gewerbehygiene etc. 
(Wien) VU, S. 229, 245, 261, 277. 

Hasch, Die Bleivergiftungsgefahr in Flaschen¬ 
verschlussfabriken. Ztschr. der Centralst. 
für Arb.-Wohlfahrtseinrichtungen (Berlin) 
VU, S. 69. 

Röpke, Was können wir Solinger in Be¬ 
zug auf die Besserung der Gesundheits- 
Verhältnisse der Metallschleifer von unserer 
Concurrenzstadt Sheffield lernen? Central¬ 
blatt f. allg. Gesundheitspfi. (Bonn) XIX, 
S. 299. 

Hoeseler, P., Die durch Arbeiten mit 
Schwefelkohlenstoff entstehenden Erkran¬ 
kungen und die zu ihrer Verhütung geeig¬ 
neten Maassregeln. Vierteljahrsschr. für 
ger. Med. (Berlin) XX, S. 293. 

Rosenfeld, S., Hygienische Verhältnisse 
der österreichischen Tabakfabrikarbeiter. 
(Referat.) D. med. Wochenschr. (Berlin) 
XXVI, S. 634. 

Rosshaarspinnereien, Einrichtung und 
Betrieb der —, Haar- und Borstenzurich- 
tereien, sowie der Bürsten - und Pinsel- 
macliereien. Zeitschr. f. Gewerbehyg. etc. 
(Wien) VU, S. 51, 71, 87, 104, 119. 

Roth, Gewerbehygienische Rundschau. Vier¬ 
teljahrsschr. für ger. Med. (Berlin) XX, 
S. 186. 

Roth, Tschom u. Watzel, Die Rechte 
und Pflichten der Unternehmer gewerb¬ 
licher Anlagen, Arbeitgeber und Arbeit¬ 
nehmer. (Referat.) Hygien. Rundschau 
(Berlin) X, S. 199. — D. Vierteljahrsschr. 
für öffentl. Gesundheitspfi. (Braunschweig) 
XXXII, S. 474. 

Runderlass des königl. preuss. Minist, 
der u. s. w. Medicinalangelegenheiten, des 
Handels u. d. I. vom 27. November 1899, 
betr. den Vertrieb der als Kinderspielzeug 
dienenden Bleisoldaten. Zeitschr. f. Med.- 
Beamte (Berlin) X1U, Beilage S. 14. 

Runderlass des königl. preuss. Ministers 
der u. s. w. Medicinalangelegenheiten vom 
20. December 1899, betr. Mitwirkung der 
Medicinalbeamten in dem Verfahren bei 
der Errichtung und Veränderung gewerb¬ 
licher Anlagen, sowie bei Concessionirung 
von Privat-Kranken- u. s. w. Anstalten. 


Zeitschr. für Med.-Beamte (Berfe)H 
! Beilage S. 29. 

1 Rundverfögung d. kgl. preuss. R^eaj 
I zu Potsdam vom 19. August 1899. te. 

den Erlass von Polizei Verordnungen w 
| die gewerbliche Beschäftigung von sekr 
pflichtigen Kindern. Verödend, des 
Gesundheitsamtes (Berlin) XXTV, S. 50. 

Sander, Fritz, Wohlfahrtseinrichtung« f- r 
Fabrikarbeiter in Vorarlberg. Oesterr. 
San.-Wesen (Wien) XU, S. 509, 517. 

Scheele, Ueber Glasbläsermund and $ese 
Complicationen. Berliner klin. W«ka- 
schrift XXXVII, S. 207, 241. — (Bdmt; 
Hygien. Rundschau (Berlin) X, S. 10& 
— D. Med.-Ztg. (Berlin) XXI, S. 511.- 
Aerztl. Sachverst.-Ztg. (Berlin) VI, Sw Ut 

Schmolck , Fall von Syphilis insaiita 
Ein Beitrag zur Infectionsgefahr ii kn 
Barbierstuben. (Referat.) Hygien. 
schau (Berlin) X, S. 685. 

Schutzvorschriften , Entwurf allgemei¬ 
ner — für gewerbliche Betriebe. Zeitschr. 
f. Gewerbehvgiene etc. (Wien) VU, S. 213, 
233. 

Seidenspinnermnen , Ueber eine Be¬ 
rufskrankheit der —. D. med. Woche 

(Berlin) 1900, S. 473. 

Siegheim, Zur Hygiene in Dienstriumea. 
(Referat.) Hvgien. Rundschau (Berlin) I, 
S. 203. 

Sommerfeld, Th., Gewerbehygienische Be¬ 
träge: 1. Arbeiter in Gasanstalten; 2.7ie- 
gelarbeiter; 3. Tabakfabrikation ; 4. Her¬ 
stellung imprägnirter Papierröhren. Ztschr. 
der Centralst. f. Arb. - Wohlfahrtseinrich- 
tungen (Berlin) VU, S. 224. 

Sommerfeld, Th., Hygiene der Perlmutter 
industrie. (Referat.) Zeitschr. f. Hel- 
Beamte (Berlin) XIII, S. 63. 

Sommerfeld, Th., Die hygienische laf* 
der Steinarbeiter Deutschlands. Hrpea- 
Rundschau (Berlin) X, S. 651. — fRetV 
rat.) Zeitschr. f. Med. - Beamte (Berlin) 
XIU, S. 371. — Zeitschr. d. Centralstelie 
für Arb.-Wohlfahrtseinricht. (Berlia) VH, 
S. 238, 249. — Monatsschr. £ Ge*ued- 
heitspfl. (Wien) XVIU, S. 284. 

Staubgefahr, Zur Hintanhaltung der — 
beim Betriebe basischer Schlackenmühlen. 
Zeitschr. für Gewerbehygiene etc. (Wien) 
VII, S. 345. 

Staub beseitigung in einer Schmirgd- 
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